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1RESUMEN
“LOS MITOS CULTURLES DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA Y SUS
CONSECUENCIAS EN LAS CONDUCTAS DE RIESGO DE LOS JÓVENES EN
EL PROYECTO A JUGAR POR MI SALUD”
Autora: Rosa Analy Paz 2009 16789
El propósito de esta investigación fue conocer los diferentes mitos
culturales que existen referentes a la Salud Sexual y Reproductiva y la relación
que existe entre las conductas de riesgo  en adolescentes y jóvenes de las
mismas comunidades; todo partiendo desde la cosmovisión y perspectiva de la
cultura abordado desde el proyecto “A jugar por mi Salud” de la Asociación Paz
Joven Guatemala en 13 municipios ubicados en 9 departamentos de Guatemala.
Esta investigación buscó contribuir  con la prevención de conductas de
riesgo en la toma de decisiones relacionadas a la salud sexual y reproductiva, así
como concientizar a la población joven de las comunidades y orientarlas hacia
prácticas sexuales saludables. La investigación fue abordada a través de un
enfoque mixto que implicó desarrollar talleres en los cuales se recabaron dichos
mitos pertinentes a su comunidad y cultura que posteriormente fueron analizados
con los grupos, realizando un proceso de desmitificación y aclaración de las
dudas, en donde se tomaron esos insumos para la creación de una guía con
información de salud sexual y reproductiva para el beneficio de la salud integral y
las decisiones informadas de los jóvenes a los que va a llegar la guía.
Para el muestreo se utilizó un método no probabilístico, grupos focales en
los cuales se realizaron talleres caza mitos. Dentro de los instrumentos se
realizaron informes por cada uno de los talleres realizados, se utilizaron
testimonios focalizados de los y las participantes de la investigación y para la
presentación de datos cuantificables se utilizó un método de análisis estadístico
basado en la estadística descriptiva.
Se trabajó con 15 jóvenes de los 13 municipios involucrados en Paz Joven
Guatemala, en su mayoría de áreas rurales del país, indígenas y no indígenas
entre 14 y 24 años de edad, principalmente en el occidente.
Una de las conclusiones principales fue la falta de información en la
temática de Salud Sexual y reproductiva, una evidencia de ello fue la cantidad de
mitos encontrados, que como consecuencia directa deja conductas de riesgo y
toma de decisiones desinformadas, que perjudica a los adolescentes y jóvenes
principalmente con embarazos no deseados y la adquisición de ITS.
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Los mitos culturales en el tema de sexualidad,  forman parte del  diario pensar
y actuar de la población joven; tomando en cuenta que por la debilidad del estado,
familia, escuela y sociedad  en capacitar e informar en temas de sexualidad, los y
las jóvenes y   adolescentes toman como información verídica la que escuchan del
contexto, al estar inmersos en una cultura en donde la sexualidad no es un tema
aceptado por la mayoría de comunidades. La información que se proporciona no
es completa o tiene factores y cosmovisiones culturales; que como principales
consecuencias tienen conductas de riesgo, es por ello que existe también
diversidad de problemas y fenómenos psicosociales como los embarazos
adolescentes, la falta de planificación familiar, incremento del VIH (Virus de
Inmuno Deficiencia Humana) e ITS (Infecciones de Transmisión Sexual), la
diversidad sexual y el machismo, métodos anticonceptivos, entre otros, lo que deja
en la vida de los jóvenes una modificación severa en los proyectos de vida,
secuelas psicológicas y más generaciones con falta de información.
Por ello la siguiente investigación tuvo como objetivo general el contribuir con
la prevención de embarazos en adolescentes, ITS y VIH , por medio de la
promoción de información de salud sexual y reproductiva, fomentando la toma de
decisiones asertivas e informadas, para colaborar con la educación integral y la
garantía de los derechos sexuales y reproductivos. Los objetivos específicos
fueron el obtener una lista de mitos referentes a la sexualidad dentro de los
municipios involucrados en el proceso, para posteriormente analizarlos partiendo
desde la cosmovisión y la subjetividad de cada uno de los grupos, estos insumos
fueron claves para elaborar una guía dirigida a adolescentes y jóvenes para
facilitar la accesibilidad de información en salud sexual y reproductiva partiendo de
los mitos culturales para orientar a prácticas saludables y fomentando la búsqueda
de información que beneficien la salud integral de los mismos.
3La importancia de la guía se centralizó en proporcionar información clara y
entendible a estos jóvenes, con una metodología de joven a joven con un enfoque
en derechos humanos y derechos sexuales y reproductivos para propiciar en el
lector y en la población beneficiada de la misma. el visualizar los pensamientos
erróneos. La propuesta se basó en una guía ya que el material puede ser
replicado y utilizado en cualquier momento para impartir temas similares tomando
en cuenta como el pensamiento influye en la conducta de los y las adolescentes y
jóvenes; aportando a los jóvenes una visión para la toma de decisiones
responsables que sean provechosas para su vida y su salud mental; tomando en
cuanta temas claves como el proyecto de vida.
La investigación se realizo en 13 municipios; San Juan Ixcoy, Aguacatán,
Unión Cantinil, Huehuetenango. Champerico, Retalhuleu. Santo Tomás la Unión,
Suchitepéquez. San Antonio, San Marcos. Cantel, Quetzaltenango. Santa María
Chimaltenango, San Andrés Xecul, Totonicapán. Jerez, Santa Catarina Mita,
Jutiapa. Ipala, Chiquimula. San Andrés Semetabaj, Nahualá, Sololá. Estos
municipios tienen capítulos municipales dentro de la asociación Paz Joven
Guatemala, que tuvieron dentro de la investigación a 15 participantes voluntarios
por cada municipio. Paz Joven es una asociación no lucrativa, que tiene como
misión promover espacios de participación y formación juvenil en distintas
temáticas, principalmente en salud sexual y reproductiva.
Los beneficios que esta investigación deja a la Escuela de Ciencias
Psicológicas  es que el especialista  en Salud Mental sea considerado como un
profesional elemental para trabajar en equipos transdisciplinarios en la toma de
decisiones y en el  trabajo directo con la juventud y adolescencia, en temas de
relevancia a  nivel guatemalteco como lo es la importancia de la Educación sexual
integral.  Para el estudiante es importante reflejar el trabajo no solo en áreas
urbanas, sino extender la investigación a 13 municipios que enriquecieron  el
trabajo del proyecto que se está llevo a cabo. Los beneficios para la población
principalmente para la Asociación Paz Joven Guatemala, fue dejar un documento
4como insumo, para la consulta de los 350 voluntarios que integran la asociación,
para informar a sus pares de una manera clara y sencilla, en la temática que
trabajan.
El agradecimiento a Paz Joven por el trabajo que realiza cotidianamente a
favor de tantos adolescentes y jóvenes que no son tomados en cuenta como
prioridad para el estado, brindándoles oportunidades de participación y formación,
así como en la credibilidad al trabajo realizado por la investigadora responsable
del presente documento; a todos los jóvenes y adolescentes que participaron
dentro de la investigación, a quienes se les debe todo el esfuerzo y la inspiración
del trabajo.
A  Andrea Tórtola y a José Alejandro Méndez, por su apoyo con la
diagramación gráfica de la guía por que de manera desinteresada apoyaron a esta
investigación con profesionalismo y ética.
Al licenciado Benjamín Cush y a la licenciada Karla Emy Vela por su
asesoría en la investigación, el aprendizaje de este proceso es indiscutible y
satisfactorio.
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1. INTRODUCCIÓN
1.1 Planteamiento del Problema y Marco Teórico
1.1.1 Planteamiento del Problema
En la población adolescente y joven se visualiza una demanda inminente
acerca de educación sexual integral, existen muchos escombros o vacios en
cuanto a este tema en el sistema de salud, en el sistema educativo y en la
sociedad; partiendo de una cultura adultocentrista, conservadora y machista; sin
reconocimiento prioritario a la importancia de los rangos etarios de adolescencia y
juventud que conforman el 70% de población en Guatemala1; al tener una
juventud desinformada en temas de Salud Sexual y Reproductiva, y los altos
niveles de violencia sexual, relaciones sexuales riesgosas, embarazos en
adolescentes, ITS y VIH diagnosticadas en etapas tardías, se debe en gran parte
al tipo de pensamiento que manifiestan los adolescentes y jóvenes, el principal
problema es el poco acceso a la información y si se llega a tener;  los mitos por las
cosmovisiones  culturales siguen prevaleciendo, lo que pone en riesgo la salud
física, psicológica y social de la población.
Se encontraron guías, documentos y comunicados para informar, pero no
existen guías adaptadas de jóvenes para jóvenes en materia de mitos en
sexualidad, por lo que los jóvenes siguen creyendo en el pensamiento colectivo y
actuando de acuerdo al mismo, esta realidad ha sido observada a nivel del país,
sobretodo en áreas urbanas y culturas indígenas que es también hacia donde
apuntó la mirada la creación de la guía, el tipo de población con el que se trabajó
fue de  manera conjunta a la del proyecto “ A Jugar por mi Salud” por parte de la
Asociación Civil Paz Joven Guatemala, seleccionada por medio de un mapeo de
acuerdo a índices de embarazo en adolescentes y prácticas sexuales riesgosas.
Son jóvenes de 13 municipios: Jerez Jutiapa, Santa Catarina Mita Jutiapa, El
Progreso Jutiapa,  La Unión Cantinil Huehuetenango, Cunén Quiche, San Andrés
1 Proyecciones del Instituto Nacional de Estadística INE 2002-2050, realizado en el 2011
6Semetabaj Solola, Champerico Retalhuleu, Chicacao Suchitepequez,  Santo
Tomás la Unión Suchitepéquez, Cantel Quetzaltengo, Ipala Chiquimula, San
Antonio San Marcos, San Marcos.  Con rangos etarios de 13  a 29 años; se
trabajó con enfoque de equidad de género, 15 por cada municipio, escolarizados
en su mayoría, de municipios con población ladina e indígena  de cascos urbanos
y rurales en los municipios de grupos conformados en Paz Joven Guatemala.
Las técnicas utilizadas fueron el muestreo no probabilístico ya que se trabajó
con 13 municipios, el grupo focal de 15 participantes por municipio en  talleres de
4 horas en donde se implementaron los temas mencionados anteriormente
presentando un informe por cada uno, se tomarón como instrumentos los
testimonios recogidos durante los talleres y se realizó un análisis descriptivo de los
mitos encontrados, y se clasificaron por temas; concluyendo con la realización de
la guía para prevenir conductas de riesgo en los y las adolescentes.
El proyecto buscó en primera instancia responder a los siguientes
planteamientos: ¿Cuáles son los principales mitos que ponen en riesgo la Salud
Sexual y reproductiva de los y las adolescentes? ¿Cuáles son las conductas de
riesgo generadas a través de los mitos de sexualidad?, ¿Qué valores deben de
ser fomentados para prevención de embarazos adolescentes?  ¿Cómo afectan los
mitos de la sexualidad en los derechos sexuales y reproductivos de los
guatemaltecos? ¿En qué formas se  beneficia el fortalecimiento del “Yo”,
autoestima e identidad en la salud sexual y reproductiva en la población?
Las principales corrientes psicológicas que respaldan el problema es la
teoría de Erickson de las etapas de la vida y el momento de vulnerabilidad en
cuanto a la búsqueda de identidad; la teoría cognitivo-conductual en cómo el
pensamiento influye en el actuar y sentir; ya que condiciona al adolescente a
actuar de determinada manera por medio de ideas automáticas e irracionales, que
son importantes identificar para poder modificar el pensamiento y de esa manera
la conducta.
71.1.2 Marco Teórico Inicial
1.1.2.1 Antecedentes
En el tesario de la biblioteca de la escuela de ciencias psicológicas fueron
encontradas diversas tesis en la temática de sexualidad, la presente investigación
se centra en los mitos culturales y sus consecuencias en las conductas de los
jóvenes. No se encontró ninguna tesis vinculada a los mitos relacionados a la
sexualidad. Sin embargo se tomaron en cuenta las siguientes tesis.
La tesis de Sandra Yanet Ordoñez Vela 1996, con el título de “educación
sexual en el preadolescente, un nuevo enfoque en el abordaje en enseñanza
aprendizaje”, las principales técnicas usadas en la tesis fueron el establecimiento
de rapport, la entrevista y el cuestionario, lo que predomina en la tesis es
información de cómo la sexualidad se ve reflejada en la personalidad del
adolescente, el resultado final de la tesis refleja que los pre adolescentes si
necesitan recibir algún tipo de educación sexual, en donde los cuestionarios
reflejan que los jóvenes consideran pertinente el ser educados, pero no deja
ningún insumo para educarlos , a diferencia de la presente investigación que si
deja como producto una guía de fácil implementación para la educación entre
pares, tomando en cuenta las creencias irracionales de los jóvenes y adolescentes
en los mitos relacionados a la sexualidad. La tesis de la licencia concluye con que
los jóvenes manifiestan interés en recibir educación y recomienda a la escuela de
psicología que el tema de la sexualidad sea tomado en cuenta en la formación de
los y las profesionales.
La tesis de la licenciada Hilda  Ajuchán Chis, se titula “guía sobre
sexualidad para alumnos adolescentes de 13 a 18 años de tercero básico en el
instituto Miguel García Granados en el año 2011”, esta investigación usa como
técnicas el muestreo no aleatorio, y la técnica de análisis estadístico, la diferencia
es que esta guía contiene conceptos muy básicos, y poco actualizados, que va
dirigida a jóvenes de tercero básico, la guía contiene pocas páginas y conceptos
muy generales que no contemplan todos los ámbitos que contiene una educación
8sexual integral. La presente investigación se diferencia en que la guía es
específica para que los mismo jóvenes sean quienes repliquen la información a
otros jóvenes, contemplando temas como género, esferas de la sexualidad,
derechos sexuales y reproductivos, métodos anticonceptivos y problemáticas de la
juventud que incluye en cada capitulo dinámicas y agendas metodológicas de
trabajo para abordar en tres módulos la temática con pares que estén o no
escolarizados y con un sondeo e investigación de los mitos en 13 municipios del
país acerca de las creencias irracionales que llegan a penetrar en el pensamiento
humano y por consecuente en la conducta. La tesis de la licenciada Hilda concluye
en que los adolescentes con los que trabajó poseen conocimientos mínimos y
recomienda a los establecimientos poner sobre la mesa el tema de sexualidad
como prioridad para evitar embarazos en adolescentes.
La tercera tesis que fue consultada fue la de Ennio Rigoberto Ramírez
Pérez, con la investigación titulada “la sexualidad como factor primordial en la
educación de los jóvenes comprendidos entre las edades de 12 a 16 años del
instituto básico aldea Bran zona 6 en 2011”, la investigación utilizo como
principales técnicas la encuesta, el muestreo el sondeo y la observación, esta
investigación ofreció a los adolescentes del instituto refleja el romper paradigmas
en sexualidad, pero no especifica cuáles son esos paradigmas, la investigación
realiza una serie de talleres informativos, la diferencia con la investigación sobre
mitos, es que a los jóvenes les queda no solo la información sino un insumo que
recogió la desinformación que manifestaron 350 jóvenes y adolescentes por medio
de los mitos, en donde el joven no solo es un sujeto que recibe información sino
actua, participa y transforma su realidad mediante la interacción con sus pares. La
tesis concluye con la falta de información por parte de los maestros y los padres
de familia y recomienda al sistema educativo capacitar a los maestros para que
tengan la capacidad de impartir el tema entre sus cursos.
91.1.2.2 Adolescencia
Se conoce por Adolescencia al “periodo de cambios psíquicos en función de
la integración de identidad y definición de ideales y filosofías de vida, es una de las
etapas crítica en la vida de los seres humanos. Según la OMS (Organización
Mundial de Salud) la adolescencia es un periodo importante del crecimiento y la
maduración del ser humano, durante el cual se establecen y definen muchas
características del adulto”2. Generalmente sucede a la par de la pubertad, una
etapa de cambios físicos específicamente a nivel sexual, con los signos tempranos
del desarrollo de características sexuales secundarias. No necesariamente la
adolescencia dura el mismo periodo de tiempo que la pubertad, generalmente la
pubertad es más corta de la adolescencia debido a que los cambios físicos inician
y finalizan biológicamente sin mayor complicación; por el contrario cuando se trata
de cambios en el psiquismo de los individuos es un proceso complejo que
depende no solamente del proceso de cambios físicos sino también es influido de
forma directa del ámbito que existe en las esferas sociales del individuo.
Los patrones de crianza son significativos para el desarrollo psíquico de las
personas, debido a que desde la infancia se introyectan las conductas y actitudes
que formaran parte de la personalidad definida que durante la adolescencia se
desarrolla y madura. Existen diversas teorías que aseguran que los rasgos de la
personalidad se encuentran de forma genética en cada persona y son detonadas y
moldeadas dependiendo del ambiente que les rodea.
“De acuerdo a estimaciones del Instituto Nacional de Estadística –INE-, en
el 20113”, en Guatemala, de sus 14,713,763 habitantes 10,211,887 serían
menores de 30 años y 4,152,411 tendría entre 15 y 29 años. (Estimaciones y
proyecciones de población 1950-2050). Según la ENCOVI 2011, se reporta un
total de 4,846,141 jóvenes, cohorte de 13 a 29 años, sobre una población de
2OMS organización Mundial de la Salud. Promoción de la salud sexual Recomendaciones para la
acción, Guatemala 2000 Pp 64
3 Instituto Nacional de Estadística –INE-Proyecciones poblacionales 2002-2050, Guatemala 2011
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14,636,487 de habitantes en la República de Guatemala, equivalente al 33.11 %
del total de la población.
 Características Principales de la Adolescencia
Se le denomina “Adolescencia” ya que inicialmente se estructuró como un
concepto de “adolecer”, es decir carecer de diversas características de la infancia
y edad adulta, debido a que se encuentra entre ambas marcando así el proceso
de transformación que existe entre una etapa y otra. Los principales objetivos son
los de asumir y construir la identidad integral de la persona, es decir la identidad
sexual, cultural, religiosa, psicológica, de personalidad; y por supuesto de iniciar la
autonomía personal en diferentes áreas. Tomando en cuenta estas dos principales
características se podría conocer entonces cuando finaliza la adolescencia en el
ser humano, cuando sea autosuficiente y posea una identidad estable. Sin
embargo existen diversos autores que exponen que no existe un momento preciso
en el cual finalice, por ello han establecido normativamente edades donde
predomina la adolescencia, en este caso “Erikson propone la edad de 13 a 21
años, donde finalmente a los 21 años ya existe una personalidad sólida y muy
difícil de variar en los años restantes de la vida del ser humano.”4
Los aspectos culturales y religiosos también determinan en cierta forma las
edades donde inicia y finaliza la etapa de adolescencia. Por ejemplo en el caso de
la religión judía existe un ritual de iniciación a los 13 años y otro de finalización de
la etapa de la adolescencia donde se demuestra la independencia personal y
autonomía que adquiere el ser humano; existen autores que afirman existir
adolescentes de 30 años en otras culturas y religiones, dependiendo de la
funcionalidad social y la autonomía que presentan dentro de la cultura.
“La madurez emocional también es un proceso que se lleva a cabo en la
adolescencia, esto se debe a que dentro de la etapa de pubertad también existen
cambios hormonales que afectan de forma directa y significativa los
4 Ibid. Pp. 235
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comportamientos de los seres humanos”5. Por ello es muy frecuente que en la
adolescencia se experimenten atracciones físicas que paralelamente generan
sensaciones emotivas y afectivas en la persona. Es una etapa de suma
importancia para que el Amor como valor trascendental sea definido.
“El desarrollo de la sexualidad dentro de la pubertad y adolescencia
también influye para que la atracción exista. Aquí se define incluso la identidad u
orientación sexual que también es determinada de acuerdo a los patrones de
crianza y las relaciones objétales”6que surgieron durante la niñez de los
individuos.
El empoderamiento interno que surge como producto del desarrollo físico,
social y emocional que el individuo atraviesa en esta etapa crucial, es relevante
para la autonomía. Aunque precisamente la autonomía no inicia el desarrollo en
esta edad, es significativo el desarrollo y madurez. Dependiendo de los hábitos,
ideales, creencias y costumbres con los que el ser humano ha sido educado y
procreado en la infancia, será así también el nivel de independencia personal. Por
ello es recomendable que durante esta etapa la familia otorgue nuevas
responsabilidades así como nuevos privilegios.
 Adolescencia y Personalidad
“Se entiende personalidad como el conjunto de características psíquicas,
conductuales, sentimentales y temperamentales de una persona. Es la fuente de
las conductas de los seres humanos e influye en la toma de decisiones, filosofía
de vida, creencias y valores apropiados. En otras palabras la personalidad es muy
importante para la identidad y autoestima de las personas, ya que de acuerdo a
ella se puede esperar reacciones ante eventos o situaciones de la vida cotidiana “7
5 Ibid 234
6 KLEIN Melanie. La teoría de las relaciones objetales,[en línea]. Valencia : Eds. UPV, 2004.
Disponible en : http://biblio3.url.edu.gt/Publi/Libros/2013/TeoPersonalidad/7.pdf
7 PAVEZ,  Bravo. Identidad, amor y trascendencia, 3ra ed. España. Ril Editores, 2008  Pp. 93. Pp.
45 ISBN 9562846741
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Los componentes centrales de la personalidad se encuentran instalados
dentro del individuo, en la mayoría son duraderos y llegan a ser características de
las personas determinando así las conductas, pensamientos, percepciones y
filosofías de vida. Algunos aspectos centrales pueden llegar a cambiar, pero
necesitan de un tratamiento o terapia debido a que son rasgos ya establecidos en
la psique de las personas, he aquí la importancia de la adolescencia, siendo una
etapa donde los aspectos centrales de la personalidad se arraigan de forma
significativa y determinan la personalidad.
La infancia es una etapa de la vida de suma importancia para el desarrollo
de la personalidad, en ella el juego es el medio por el cual el infante construye
fantasías que le ayudan a fortalecer el Yo. Conforme la persona avanza en edad,
existe un momento crucial donde la adolescencia y la infancia se han ido, junto a
ellas también se han ido oportunidades, sueños, ilusiones, metas, objetivos y
anhelos que no se podrán cumplir, todo esto dependiendo de la subjetividad de
cada individuo, pero frecuentemente se experimenta en etapas críticas del
desarrollo humano especialmente dentro de la adolescencia. Influye
determinadamente las condiciones de vida que existan en el medio social donde
se desarrolla la persona para que en la infancia tenga la oportunidad de
experimentar el juego de forma sana y en la juventud participe en las actividades
donde se sienta auto realizado. “La madurez emocional consiste en que la
persona logre que estos sentimientos de pérdida de la infancia puedan ser
contrarrestados hasta cierto punto por la capacidad de aceptar sustitutos y que las
fantasías infantiles no perturben la vida emocional adulta. Madurez emocional
significa comprender las tendencias profundas,  conocer fortalezas y debilidades
para tratar con ellas. De esta forma  estas debilidades no se convierten en un
impedimento o fuente de sufrimiento o pesar, y las fortalezas no se convierten en
una fuente de arrogancia. Esta en síntesis es la finalidad de toda personalidad
sana” 8
8 KLEIN, Melanie, Obras completas del psicoanálisis; 8va ed. España. Bibliotecas del Psicoanálisis
Pp. 258 Pp. 120 .ISBN: 847509569-0
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Autoestima en la Adolescencia
La autoestima es un conjunto de pensamientos, percepciones,
sentimientos, evaluaciones y tendencias de comportamiento que se dirigen hacia
sí mismo, ya que los pensamientos tienen una fuerte influencia sobre las acciones
y conductas de los seres humanos. El nivel de aprecio o estima personal muchas
veces determina el nivel de éxito o fracaso que se tiene en la vida, ya que las
personas se predeterminan antes de cada acción a poder llevarla a cabo o no.
La autoestima se encuentra compuesta de forma compleja por las
siguientes áreas: A. Autoimagen, B. Autoconocimiento, C. Autoconcepto, D.
Autoaceptación y E. Autovaloración.
a) “Autoimagen: Es la imagen mental que se tiene de sí mismo, a veces se
representa dentro de nuestros sueños y en la forma en cómo pensamos
que nos vemos. Esta imagen es subjetiva, quiere decir que depende de la
perspectiva de cada quien y al mismo tiempo se encuentra ligada a las
cosmovisiones culturales y religiosas en las que se encuentra inmersas
dentro del contexto y de las que pertenece.
b) Autoconocimiento: Es el conocer los aspectos de sí mismo, las
cualidades, defectos, actitudes, tipo de temperamento, lo que le agrada o
no le agrada, la manera en la que se enfrentan los problemas de la vida
cotidiana, los temores y demás forman el autoconocimiento. Es esencial
que una persona se conozca para determinar el proyecto de vida deseado.
Es importantes no solo conocer ciertas características de la personalidad,
sobretodo las centrales, sino las capacidades que puede llegar a
desarrollar. Cuando la personalidad no solo se reconoce a nivel superficial,
sino de forma profunda, es posible que las personas estén menos
propensas a tener resistencias, a no superar los temores, a tener miedo de
demostrar las fortalezas y capacidades.”9
9 BRAHMA Kumaris. Madurez Emocional. 3ra Barcelona. Asociación Espiritual Mundial, 2012. Pp.
204. Pp. 58. ISBN:0-88011-874-1
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c) Autoconcepto: El auto concepto se consolida a través del
autoconocimiento y la autoimagen. Como tales se encuentra ligado
implícitamente en el contexto social ya que funciona como un balance entre
el autoconocimiento y el conocimiento social acerca de uno. El
autoconcepto se puede mesurar en la verbalización, la forma en cómo cada
quien se refiere a sí mismo es un alto indicador del concepto que se tiene.
No solamente el lenguaje demuestra el autoconcepto, sino también ciertas
conductas que s2on orientadas a nuestro beneficio o perjuicio.
d) Autoaceptación: Es el proceso en el cual el ser humano se conoce a sí
mismo y asume el rol que se asigna. Es decir que acepta las fortalezas y
debilidades, sin importar cuál de ambas tiene más poder sobre sí”10. La
autoaceptación carece de moralidad, es decir que una persona puede
aceptarse a sí misma aunque tenga un rol negativo, o puede tener un rol
que sea positivo y aún así no se acepte tal y como es.
e) Autovaloración: La autovaloración es darse a sí mismo la calidad de
dignidad, y es considerada como uno de los procesos altos y elevados que
el ser humano puede llegar a tener. Dentro de la autovaloración existe una
autoaceptación completa y se le atribuye un concepto de acuerdo a los
valores que el individuo posea, tomando en cuenta que estos valores
también se encuentran inmersos e implícitos dentro de su cosmovisión
cultural y religiosa.
Identidad en la Adolescencia
“La identidad, en su sentido más amplio, la cultura puede ser considerada
hoy como el conjunto de rasgos distintivos, espirituales y materiales, intelectuales
y afectivos que caracterizan una sociedad o un grupo social. Además de las artes
y las letras, engloba los modos de vida, los derechos fundamentales del ser
humano, los sistemas de valores, las tradiciones y las creencias.”11
10Ibid.  Pp 239
11 Idem
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La cultura no es una noción abstracta; es un conjunto vivo que evoluciona
integrando constantemente los resultados de elecciones individuales y colectivas,
se expresa en diversas manifestaciones pero no se reduce solamente a las
conductas. El hecho de que las culturas se encarnen en identidades particulares
no impide la búsqueda de valores comunes. Cada cultura constituye un esfuerzo
original y constante para alcanzar lo universal, y ninguna persona puede pretender
monopolizarla, comprendiendo así que la universalidad no es sinónimo de
uniformidad. Ninguna sociedad podría funcionar sin disponer de un repertorio de
representación y de acción compartida por los miembros y que la distingue de los
otros. Las relaciones entre los grupos sociales, ya sea dentro de un Estado-nación
o a escala extranacional, se inscriben en primer lugar en la representación que
cada uno se hace del otro.
“La cultura se encuentra implícita dentro de la identidad, porque la misma
identidad se manifiesta y vive conforme a las reglas sociales y normas culturales
que cada comunidad determina”12. La identidad cultural por tanto es el valor
central en torno al cual cada individuo organiza la relación con el mundo y con los
demás sujetos. Etimológicamente, la identidad remite a lo que no cambia, a lo
invariable. Por eso se habla de lo esencial dando lugar a las teorías esencialistas,
que a la larga intentan describir lo que caracteriza a una persona. Los individuos
aislados no existen, El ser humano es un ser social por naturaleza y las
características son siempre relacionables; la identidad por tanto es un atributo que
resulta de la relación del individuo con la cultura.
Durante la adolescencia es muy importante denotar que las funciones y
habilidades sociales se potencializan, aquí es donde la primera institución de los
seres humanos, es decir la familia, juega un rol sobresaliente, ya que depende de
la forma en que han sido estimulados de forma afectiva, emocional y social, será
así también el desarrollo de las habilidades sociales que en la mayoría de veces
se relacionan de forma directa con los patrones de crianza previamente vividos.
12BRAVO, Pavez Op. Cit. Pp: 135
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1.1.2.3 Teorías Psicológicas de la Adolescencia
Desarrollo de la Personalidad Según Erikson
Erikson propone ocho etapas dentro de la vida de los seres humanos que
son el resultado de un principio epigenético. Se refiere a los aspectos de la
personalidad que están determinados por los genes y la herencia pero que son
moldeados dependiendo de la relación que se tenga con el medio ambiente.
Etapa Crisis del Yo Virtudes Características
Lactancia
Confianza
vrs
Desconfianza
Esperanza
Afirmación mutua
entre la madre y
el hijo.
Primera Infancia
Autonomía
vrs
Vergüenza y
Duda
Valor
Autocontrol
Fuerza de
Voluntad
Diferenciación
entre lo bueno y lo
malo.
Edad de Juegos
Iniciativa
Vrs
Culpa
Determinación
Experimentación
de roles.
Edad Escolar
Laboriosidad
Vrs
Inferioridad
Competencia
Aprendizaje de
habilidades
Adolescencia
Identidad
Vrs
Confusión de
roles
Amor
Devoción
Establecimiento
de una filosofía de
vida.
Juventud
Intimidad
Vrs.
Aislamiento
Amor y afiliación
Relaciones
sociales
mutuamente
satisfactorias
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Según esta teoría, si el ser humano atraviesa las virtudes de cada una de
estas etapas de manera apropiada, la consecuencia en la formación del ego o
personalidad también va a ser apropiada, la siguiente etapa de su vida empezará
a formar la siguiente virtud, y así sucesivamente. Si por el contrario, existe un
trauma o desviación en una de las etapas de la vida de la persona pasa, la virtud
se ve estancada y no abstrae en esa etapa de la vida lo necesario para pasar a la
siguiente de una manera madura, por consecuencia la personalidad toma
aspectos negativos como defensa a la descompensación de la virtud que se dio.
“En el caso de la juventud y adolescencia se da la búsqueda de la
identidad; la identidad puede cambiar o modificarse a lo largo de la vida, pero
esta etapa es el punto crítico para establecer el punto medio al que seguirá siendo
orientada”13. La adquisición del amor y la devoción en esta etapa orientan al joven
a encontrar su identidad en lo que ama y cree, desarrollando la virtud de la
fidelidad y los ideales de vida, preferencias en grupos sociales, amistades
significativas, la cultura y la apropiación a ella desde el punto de vista propio.
Cuando el  adolescente no ha adquirido en las etapas de su vida anteriores las
virtudes necesarias, la confusión de roles se da con más facilidad, y le es difícil
identificarse consigo mismo, con la cultura y como consecuencia desconoce quién
es en realidad; como consecuencia impide que sepa cuál es el rol y muchas veces
actué con el fin de complacer a los demás.
13 KLEIN, Melany. Op. Cit, Pp 210
Adulto
Productividad
Vrs
Estancamiento
Afecto y
Producción
Perpetuación de
la cultura
Ancianidad
Sentido de vida
Vrs
Desesperación
Sabiduría
Aceptación de la
conclusión de la
vida
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 La Adolescencia Según la Teoría Psicodinámica
La corriente Psicodinámica surge para explicar los procesos dentro de la
psique de forma consciente. Se le da mucha importancia al Inconsciente y su
repercusión dentro de la sexualidad de los seres humanos. Por ello surgen tres
constructos importantes:
a) “Inconsciente: Se le atribuye al inconsciente como el baúl donde se
deposita dentro de la mente las experiencias pasadas, carece de
moral y generalmente es inaccesible. Las personas no se dan cuenta
de los procesos inconscientes hasta que sean notorios, o se hagan
conscientes. Existen dos formas de inconsciente: A. El no darse
cuenta, por ejemplo y B. Un estado de la psique.
b) Preconsciente: Se encuentran recuerdos latentes que surgen de
forma espontánea a través de ciertas experiencias o estímulos
vividos. Es el filtro entre el inconsciente y el consciente.
c) Consciente: Es el resultado de las experiencias vividas, manifiesta
el momento del aquí y ahora de la mente.”14
Psicología de la Salud y Desarrollo de Maslow
Maslow se preocupó por estudiar la motivación en los seres humanos,
dentro de las investigaciones realizadas por el, definió a las necesidades como la
ausencia de algo, un estado de déficit. La diferencia entre el deseo que es
consciente y genera un impulso para obtener algo. El objetivo fundamental de
realizar estas diferencias se encuentra en definir los fines básicos y medios
específicos que se experimentan a lo largo de la vida de los seres humanos. Dos
personas pueden presentar la misma necesidad, por ejemplo el respeto, sin
embargo una puede lograrlo siendo un miembro distintivo dentro de una iglesia y
la otra persona puede aspirar a ser el mejor vendedor dentro de una compañía.
14 PAPALIA, Diane. Psicología del desarrollo en el niño y el adolescente. 7ma Ed. España.
McGrawhell, 2007. Pp 135. ISBN: 9789701068892.
.
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“De aquí parte uno de los postulados más importantes de esta corriente: Los
motivos son expresiones distorsionadas de las necesidades.”15
Un aporte muy importante de esta teoría, es el concepto de jerarquías de
necesidades. Se refiere a jerarquía a una estructura de organización con
diferentes grados de prioridad. Las necesidades que se encuentran inferiores son
más potentes y tienen mayor prioridad que las que se encuentran arriba de ellas.
Solamente cuando todas las necesidades inferiores son satisfechas la persona
puede experimentar las que le siguen, es decir las necesidades de auto
actualización.
a) Necesidades Fisiológicas: Son las de mayor prioridad, sin embargo
las que poseen menor significado para las personas que se
encuentran en necesidades superiores. Aquí se encuentra todo lo
instintivo del ser humano que debe de ser saciado como el hambre y
el sueño. Para algunas personas que se encuentran en las
necesidades superiores pierden el significado en comer o dormir y
sacrifican estas necesidades para poder mantenerse en la
autorrealización.
b) Necesidades de Seguridad: Estas necesidades se relacionan a
aquellas que le permitan conservar el status quo, es decir mantener
el equilibrio personal, mantener el orden y la seguridad. Cuando
estas necesidades no están siendo suplidas las personas tienen a
generar miedo y que la persona sea insegura de sí misma,
generando incapacidad y vulnerabilidad para adaptarse a las
demandas de la vida. Las personas que se encuentran trastornadas
en estas necesidades buscan controlar de forma compulsiva la
mayoría de situaciones en la vida y no se abren paso a
oportunidades y experiencias nuevas.
c) Necesidades de Amor y Pertenencia: Este tipo de necesidades son
sociales y se encuentran relacionadas con el deseo de sentirse
15 Ibid 135
20
aceptado por los demás, de pertenecer a un grupo social y participar
activamente para fortalecer el vínculo con los demás. Estas
necesidades generalmente se tornan más evidentes durante la
adolescencia y la edad adulta.
d) Necesidades de Estima: Se dividen en dos partes: 1. Las que se
refieren al amor propio, auto aceptación y respeto hacia sí mismo, y
2. El respeto, reputación y aceptación de los demás. Un trastorno en
estas necesidades serían los sentimientos de superioridad e
inferioridad que generan en la persona una perspectiva diferente de
sí mismas y de los demás. Las personas que saben suplir estas
necesidades son aquellas que buscan retos en la vida y se
encuentran seguras de sí mismas.
e) Necesidades de Auto actualización: Estás son las más difícil de
describir ya que son únicas y diferentes para cada persona. La auto
realización es satisfacer la naturaleza individual en todos los
aspectos de forma integral, es decir satisfacer las necesidades
individuales y aquellos intereses que  produzcan placer.
Cuando existen necesidades que no son satisfechas se da lugar a la
frustración. Una persona frustrada durante mucho tiempo puede
llegar a desarrollar diversas patologías  e incapacidades. Una
persona que ha sido privada del afecto y aceptación de los demás
con el tiempo puede llegar a desarrollar incapacidad para amar y
relacionarse con los demás.
Maslow formuló la siguiente lista de rasgos dentro de la personalidad de
aquellos individuos que han llegado a la autorealización y trascendencia:
1. Una percepción más eficaz de la realidad. Lo desconocido se acepta
fácilmente e instiga mayor curiosidad a descubrir experiencias nuevas.
2. Aceptación de sí mismo, de otros y la naturaleza.
3. Espontaneidad, sencillez, humildad y naturalidad.
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4. Centrado, sus decisiones se ven en la satisfacción de metas y propósitos
personales.
5. Tiene una cualidad de despreocupación, necesidad de intimidad. Disfrutan
de la soledad consigo mismos y la aprovechan para clasificar sus propios
pensamientos y valores.
6. Poseen un locus interno para la toma de decisiones. Tienen iniciativa propia
y consideran la libre voluntad como un proceso activo.
7. Autonomía y autosuficiencia
8. Una continúa apreciación nueva, los placeres no se disminuyen al repetirse.
9. Estados de bienestar poco comunes, caracterizados por un sentimiento de
pérdida de tiempo e inspiración.
10.Sentido de hermandad.
11.Amistades limitadas pero firmemente cimentadas.
12.Estructura democrática de carácter.
13.Discriminación entre medios y fines
14.Sentido del humor filosófico y no hostil
15.Creatividad.
1.1.2.4 Generalidades de la sexualidad
“La sexualidad frecuentemente está relacionada a nivel social a las relaciones
sexogenitales; en realidad la sexualidad va más allá, abarca todas las áreas de la
vida de un ser humano ya que es “el modo en que cada persona sexuada, hombre
o mujer, vive el propio sexo” 16, tiene que ver con el comportamiento y la
personalidad, la salud, en la manera en la que se entienden las relaciones
16 AMEZUA, Efigenio, El sexo historia de una idea, 1ra ed. España. Fundación Juan March,  2003,
Pp. 152 ISBN 978-1-932565-47-8
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humanas, es decir la sexualidad se vive y se siente en la cotidianidad de cada ser
humano, en la representación del psiquismo y la identidad; se representa según la
cultura en la que cada persona este inmersa tomando en cuenta la historia de
cada cultura.  La Organización Mundial de la Salud definió la salud sexual como
“la integración de los elementos físicos, emocionales, intelectuales y sociales del
ser sexual, por medios enriquecedores que potencien la personalidad, la
comunicación y el amor, la salud sexual  requiere un acercamiento positivo y
respetuoso hacia la sexualidad y las relaciones sexuales, asi como la posibilidad
de obtener placer y experiencias sexuales seguras, libres de coersión,
discriminación y violencia. Para que la salud sexual se logre y mantenga los
derechos sexuales de todas las personas deben ser respetados, protegidos y
cumplidos”17.
“Si el fenómeno de la sexuación y su configuración biográfica constituye la base
de la diferenciación y diversificación de los sujetos por razón de sexo, nos
aproximamos a un nuevo concepto que se deriva de él. Es el de la sexualidad. Si
se ha entendido el proceso de sexuación, es fácil entender que el efecto resultante
es la configuración de una cualidad o dimensión propia y distinta en cada sujeto. “
18 Es decir que por medio de la sexuación los humanos se van articulando de
acuerdo al plano social, a lo biológico a lo psicológico, partiendo de este concepto,
y de cómo un ser va elaborando la sexuación , vive la sexualidad.
Hay tres principios que hay que tomar en cuenta al hacer referencia al tema.
Primero, que la sexualidad es inherente a los humanos, es decir que es global,
ningún ser humano puede dejar la sexualidad de lado ya que la vive en lo
biológico, en lo psicológico y en lo social; segundo,  todos los seres humanos
viven la sexualidad, y tercero, que la sexualidad es dinámica ya que esta en
constantes procesos de cambio en las distintas etapas de la vida de la persona.
“Los muchos intentos que se han hecho por reducir la sexualidad a un
compartimiento, sin tener en cuenta su carácter de dimensión global, han tenido
17 Organización Mundial de la Salud, OMS, 2002
18Ibid Pp. 58
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como resultado formas estrechas de entender la sexualidad, sin tener en cuenta
los muchos aspectos que la misma abarca” 19
Dimensiones de la sexualidad
Ya que la sexualidad es amplia y compleja, se clasifica en distintas dimensiones o
esferas que cumplen determinadas funciones y roles:
 La dimensión biológica: Parte del nacimiento según el sexo que le fue
dado a cada ser humano, de acuerdo al mismo una persona se relaciona y
se comporta a lo largo de la vida. Incluye lo relacionado al deseo sexual, la
excitación, las relaciones sexogenitales y las reacciones físicas que se
involucren en la misma, como las respuestas sexuales humanas, por
ejemplo la erección masculina, la aceleración en el pulso, o la sudoración.
 Dimensión cultural: La sexualidad se encuentra ligada a las
cosmovisiones culturales, que han determinado la postura de cada cultura
por la historia; la sexualidad a nivel cultural se visualiza en sus diversas
manifestaciones por medio de las tradiciones y las costumbres. Todos los
valores que se practican en determinada cultura son enseñados e
introyectados por la población de  generación en generación. En base a
estos valores la sociedad determina lo que es “normal o anormal”, en la
manifestación y  representación de la conducta sexual humana.
 Dimensión psicosocial: En cuanto a las creencias, pensamientos y
conductas que la persona tenga de sí misma y su sexualidad, tendrá la
facilidad o dificultad de relacionarse con otros seres humanos de acuerdo al
rol de género e identidad sexual que asuma.
 Dimensión ética: se refiere a buscar acciones relacionadas con la dignidad
y con el bien propio y de las personas con las que se relacionan.
19 CRUZ ROJA, española. Manual en Salud sexual. 2da ed.  España. Ediciones falco  2007. Pp.232
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1.1.2.5 Funciones de la sexualidad
Por mucho tiempo se creyó acerca de que la única función de la sexualidad era la
procreación, postura que culturas “dominadas por el machismo y la falta de
información o un nivel alto de religiosidad aun sostienen, ha habido avances en los
que se reconocen los derechos sexuales a partir de los derechos humanos en
donde todas las personas tienen un libre ejercicio de la sexualidad”20; en realidad
la función reproductiva solo se da durante cortos periodos de tiempo en la vida de
los humanos.
La diversidad en la que las personas se relacionan tiene que ver con los fines que
los mismos tengan para relacionarse, asi como la edad, el sexo, la cultura, entre
otras, la sexualidad a lo largo de la vida del humano cumple diversas funciones,
Eusebio Rubio expone que “la sexualidad es, en realidad, resultante de la
integración de cuatro subsistemas, los cuales son lo suficientemente complejos
como para merecer estudios independientes, razón por la que formalmente se lo
denomina Holones” 21,
 Relacional-comunicativa: por medio de la cual los seres humanos se
relacionan de acuerdo a los roles asumidos y la sexualidad, si esta se vive
con aceptación y libertad, sus relaciones y comunicación será fluida y sana.
Esta función permite relacionarse con personas del sexo opuesto y del
mismo sexo, para cualquiera que sea la finalidad. El simple hecho de
charlar con amigos de la universidad conlleva el comunicar y relacionarse
sexualmente, ya que se están estableciendo relaciones comunicativas con
personas sexuadas.
 Función reproductiva: entendida como “La posibilidad humana de
procrear, en la que se tienen en cuenta elementos biológicos, psicológicos y
sociales relacionados con la posibilidad y los significados de la concepción,
el embarazo y el parto, así como las construcciones de paternidad y
20 RUBIO A, Eusebio. Visión Panorámica de la Sexualidad Humanidad. Revista Latinoamericana
de sexología. Argentina. vol. 11, 1996 No. 2. Pp. 144. ISBN 9789707019270
21 Ibid Pp. 145
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maternidad” 22. –esta función no solo se limita al tener hijos, sino también
hay que tomar en cuenta que actualmente hay mayor acceso a métodos de
planificación familiar, por lo tanto al planificar la familia que se desea tener,
también se está haciendo uso de la función reproductiva, ya que el humano
tiene derecho a decidir cuándo desea o no tener familia; esta debe ser una
decisión consensuada entre ambas partes; ya que la finalidad no se limita a
tener  familia, sino a sentirse autorrealizado  y preparado tanto a nivel
económico, como psicológico y madurativo, para tomar una decisión.
“La salud reproductiva es un estado general de bienestar físico, mental y
social, y no de mera ausencia de enfermedades o dolencias, en todos los
aspectos relacionados con el sistema reproductivo y sus funciones y
procesos. Las personas son capaces de disfrutar de una vida sexual
satisfactoria     y sin riesgos y de procrear, y la libertad para decidir hacerlo
o no           hacerlo, cuándo y con qué frecuencia. El hombre y la mujer
tienen el derecho a obtener información y tener acceso a métodos seguros,
eficaces, asequibles y aceptables de su elección para la regulación de la
fecundidad que no estén legalmente prohibidos, así como el derecho a
recibir servicios adecuados de atención de la salud que permitan los
embarazos y los partos sin riesgos. La atención de la salud reproductiva se
define como el conjunto de métodos, técnicas y servicios que contribuyen a
la salud y al bienestar reproductivos al evitar y resolver los problemas
relacionados con la salud reproductiva.” 23
 Función Erótica: Se refiere a la función que está relacionada con el goce,
el placer y la excitación. Si esta función se enfoca en el marco de la
responsabilidad y el amor propio, ira encaminada al bienestar y a una vida
sexual saludable.  La función tiene lugar en la autoerotización y las
relaciones sexogenitales, en ella participa la dimensión biológica brindado
las respuestas sexuales humanas.
22 Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Profamilia, Estrategia Pedagógica Derechos
Sexuales y Reproductivos con Adolescentes y Jóvenes, Colombia, Noviembre 2008, , Pp 18
23 Organización Mundial de la Salud, tomado por el Capítulo 7 de la Plataforma de Acción de la Conferencia
Internacional de Población y Desarrollo, CIPD, El Cairo, 1994
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 Función Afectiva: Se refiere al sentir y expresar afectos dentro del marco
sexual, esto se muestra desde un abrazo a un ser sexuado, sea este
familiar, compañero, novio (a), y cualquier otra persona. El nivel de afecto
que se muestre depende del tipo de relación que se esté estableciendo.
Las funciones de la sexualidad están relacionadas entre sí, no se dan de manera
independiente. Ya que si se establece la relacional comunicativa, puede tener
lugar la función afectiva. Si bien es cierto que se dan en distintos momentos de la
vida, y se requiere de la madurez tanto psicológica como física para que las
funciones se  establezcan de manera sana en la vida del ser humano.
Componentes de la sexualidad
Sexo: “se refiere al aspecto biológico; es el conjunto de características biológicas
que definen al espectro de humanos como hembras y machos. Incluye a los
cromosomas, genitales internos y externos, gónadas, estado hormonal,
caracteres sexuales secundarios, incluso el cerebro. De manera general incluye
los genitales y otras características fisiológicas  fisiológicamente a varones y
mujeres.”24
Identidad: Según Erickson la identidad es un concepto coherente del Yo, formado
por las metas, valores y creencias con los cuales la persona está íntimamente
comprometida. Es decir la identidad no es un componente establecido desde el
nacimiento como el sexo de una persona, la identidad se va formando de acuerdo
a las experiencias a nivel social-personal.
Identidad de género: “El género se convierte en el ser humano en algo mucho
más complejo que sus orígenes; en las ventajas evolutivas adquiere desde los
primeros años de la vida de todos nosotros una dimensión psicológica muy
compleja que los científicos llaman identidad genérica”25
24 Idem
25 MONEY, John; ERRHARDT, Ann. Man & Woman, boy & girl. Differentiation and Diphormism of
Gender Identity from Conception to Maturity. 3ra Ed. Estados unidos. John Hopkins. University
Press, 1972. Pp. 144. ISBN 8424935098 Pp. 125
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La identidad de género es una especie de marco de ideas, de conceptos que el
ser humano tiene respecto a lo que es  hombre ó mujer, a lo que son los demás y
a como debería de ser adoptado el comportamiento del ser humano según la sexo
masculino o femenino. A nivel social la forma de comunicarse, de relacionarse, de
vestir, de caminar, de hablar, y los roles asignados son una construcción social,
que depende en gran parte de la cultura en la que se vive.  Cada sexo tiene un rol
de género asignado, por ejemplo “el color de las niñas es el rosado y el de los
niños el celeste” otra idea según el rol de género es “las niñas juegan con
muñecas y los niños con carros”. En la adolescencia “los hombres asumen el rol
de declarase a su novia”, y en la adultez hay roles asignados como “La mujer tiene
la principal responsabilidad del cuidado de los hijos”, en algunas cultura en
Guatemala la identidad de género ha sido sesgada por la falta de equidad en
donde las mujeres tienen menos acceso a la educación formal o el poco acceso a
trabajos bien remunerados, en donde el patriarcado y el machismo tiene un
panorama histórico, sobretodo en el área rural. La identidad de género es la
identificación que tenga una persona con el rol que se le asigna al género de
acuerdo a sus preferencias y necesidades, a diferencia de la identidad sexual que
es la identificación con el sexo a nivel biológico “hembra o macho” a nivel especie;
la identidad de género es un tema complejo, ya que si una persona se sale de las
normas establecidas a nivel social y contextual de un rol, es estigmatizado y
clasificado como una persona fuera del esquema de lo que se espera de una
“mujer u hombre”, en realidad cada persona tiene el derecho de decidir lo que
quiere hacer de acuerdo a su identidad, independientemente de si es hombre o
mujer.
 El transgenero es un término global aplicado a la discordancia entre la
identidad propia del género, el género biológico y los roles sociales
asignados a determinado género. La identidad transgénero no implica una
orientación sexual específica, ya que cualquiera puede estar presente.
Existen diferentes identidades transgénero que pueden o no estar ligadas a
determinada orientación sexual.
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 Transexualidad: Se refiere a una inconformidad con el sexo de nacimiento,
la persona quiere asumir los roles de género, genitales y todo lo
relacionado con el sexo opuesto. Son sometidos a cirugías, para cambiar el
genital, toman substancias químicas como hormonas o esteroides para
cambiar la apariencia física, su personalidad y modos de actuar en la vida
cotidiana es de acuerdo al sexo opuesto, las personas transexuales
piensan que “nacieron en el cuerpo equivocado”, están inconformes con la
apariencia natural y se esfuerzan incansablemente por ser aceptados a
nivel social por el género que desean ser. 26
 Transgenero: las personas travesti, no tienen un conflicto con el sexo que
tienen de nacimiento pero les genera placer escenificar al sexo opuesto,
portar su ropa de manera permanente y ser representativo del sexo
opuesto.
 Transformistas: Están cómodos con su sexo y género, pero en ocasiones
les genera placer representar al sexo opuesto, en ocasiones ya sea en
bares, fiestas, etc.
 Genderqueer: Se representa una asexualidad es decir que a simple vista
no se distingue si es hombre o mujer ya que no presenta rasgos
comportamentales, físicos, o manerismos representativos de un genero
LGTB son las siglas con las que se conoce el movimiento “lesbianas, gays,
transgenero y bisexuales, empezó a ser usado en los años de 1990 en Pro a los
derechos humanos de las personas representativas de cada uno de estos
grupos”27
Las distintas tendencias del género, no están directamente relacionadas con la
orientación sexual ya que una persona puede ser travesti, pero le atraiga el sexo
opuesto, o puede ser transexual pero le agrade el mismo sexo al que se cambio.
26 Consejo Nacional de la Juventud CONJUVE “guía de sexualidad humana integral, Guatemala 2011 Pp 18
27 FINNRGAN, Dana G.Counseling Lesbian, Gay, Bisexual, and Transgender Substance Abusers:
Dual Identities. 1ra ed. USA. Haworth Press, 2008, Pp 5 . ISBN -10: 1560239255,
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Orientación Sexual: Indica la orientación de las preferencias sexuales eróticas y
afectivas, hacia el otro sexo, el mismo, o ambos. Estas
orientaciones tradicionalmente se han denominado: heterosexualismo,
homosexualismo, o bisexualismo.
Heterosexualismo: la atracción y el deseo se da hacia el sexo opuesto, esto
representa una aceptación social y evolutiva ya que preserva la especie, es
compatible a nivel biológico o de gónadas y la compatibilidad de las células
reproductivas entre los mismos. La heterosexualidad, debido a su mayoría
poblacional, se ha colocado socialmente como un patrón de los aspectos sociales
dentro de la religión y la política.
“Los modelos políticos y religiosos de la heterosexualidad en la sociedad
frecuentemente estipulan la heteronormatividad social, no como una norma, sino
como una estipulación que supone a la heterosexualidad como una mayoría
poblacional naturalmente designada o una forma de vida en la mayoría
poblacional, recayendo en los aspectos del heterosexismo.”28
Homosexualismo: del homo “igual”, y el sufijo sexualidad “sexo” la atracción y el
deseo está ligado al mismo sexo a nivel biológico, el término utilizado hacia los
hombres con atracción hacia otro hombre es “gay” aunque también es usado en
ambos sexos, y el termino especifico  “lesbiana” para las mujeres que sienten
atracción especifica por el sexo femenino. Las personas homosexuales no tienen
un deseo reproductivo al tener relaciones sexogenitales, sino está más orientado
al placer y al goce sexual. Principalmente el homosexualismo era tomado como
una enfermedad y un trastorno mental dentro del DSM (Manual diagnóstico
psiquiátrico) en el año de 1974, gracias al avance de las personas en Pro a la
diversidad sexual y los avances de las normativas y los derechos humanos, en la
actualidad la homosexualidad es tomada como una elección libre y como una
condición de vida, en el marco de los derechos sexuales y reproductivos.
28 RICHARD, Dunphy “Sexual Politics: An Introduction” . Edinburgh University Press, 2000 Pp. 16
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Bisexualidad: Se refiere a la atracción sexual, física o sentimental de una persona
hacia  ambos sexos, hombres y mujeres. La bicuriosidad es un término basado en
la experimentación sexual ocasional con el mismo sexo, pero que la orientación
predominante es la heterosexual; Según Sigmund Freud, “el ser humano nace
con orientación sexual establecida como bisexual y conforme se desarrolla,
adquiere y unifica su sexualidad hacia una sola orientación, ya sea heterosexual u
homosexual”.29
1.1.2.6 Derechos Sexuales y Reproductivos
El creciente reconocimiento de los Derechos Sexuales y Reproductivos de la
población, particularmente a partir de la Conferencia Internacional sobre la
Población y el Desarrollo (El Cairo, 1994), hizo visibles las dificultades que
experimenta la población adolescente y joven para ejercer y disfrutar su
sexualidad, sobre todo en los países en desarrollo donde, paradójicamente, la
sexualidad y la reproducción tienden a concentrarse en estas etapas de la vida.
Los derechos sexuales y reproductivos tienen su base central en  los derechos
humanos, internacionalmente reconocidos y establecidos para todas las personas
no importando el origen, raza, edad, sexo, orientación sexual, condición de salud o
económica, los cuales son inalienables es decir que nadie tiene el derecho de
pasar sobre ellos, estos son inherentes al ser humano es decir que con el hecho
de tener vida, el ser humano es sujeto de derechos en todos los ámbitos que se
maneje, estos derechos garantizan el desarrollo libre, sano, seguro y satisfactorio
de la vida sexual, al igual que los derechos humanos universales, los derechos
sexuales y reproductivos se  basan en la dignidad humana y la libertad de las
personas para decidir acerca del ejercicio de su sexualidad y reproducción.
“El concepto de Derechos Humanos es integral, ya que los derechos son
interdependientes, es decir que no hay un derecho más importante que otro, lo
29 MARTIN, S. Weinberg; COLIN J. Williams, PRYOR Douglas W. Dual Attraction: Understanding
Bisexuality. 2da ed. Estados Unidos. Oxford University Press 1995, Pp. 108. ISBN -13:
9780195098419
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que implica que la violación a uno solo de ellos repercute en múltiples violaciones,
además que la realización de un derecho posibilita la realización de otros”30
“En el ámbito de la sexualidad y la reproducción, la dignidad significa que todas las
personas, por el sólo hecho de existir, tienen derecho a ser respetadas. Ni los
hombres ni las mujeres pueden ser instrumentalizados o usadas o usados como
objetos sexuales e instrumentos de procreación”.31
 Derecho a la vida
Es el derecho fundamental que permite el disfrute de los demás derechos. La vida
humana lleva intrínseca la dignidad, entendida como un conjunto de creencias,
valores, normas e ideales, que la diferencian de la mera existencia de otros seres.
El derecho a la vida incluye aspectos relacionados con la salud, la dignidad
humana y el desarrollo personal y social, es decir, ninguna persona puede ser
puesta en peligro o riesgo de muerte en el ejercicio de su sexualidad, por causas
evitables relacionadas con las enfermedades de transmisión sexual, VIH-SIDA, o
por cualquier forma de violencia sexual que atenta contra la salud física, mental y
emocional de las personas, entre las que se encuentran el acceso carnal violento,
el acoso y la esclavitud sexual.
El derecho a la vida en el caso de embarazos no deseados es algo controversial,
ya que algunas posturas defienden al nuevo ser como una nueva vida por tal
razón el aborto viola el derecho y se visualiza en el aborto como algo ilegal aun se
trate de una violación sexual o bien por relaciones sexuales de riesgo, es decir sin
protección, otras posturas defienden el derecho a la vida de la mujer embarazada,
es decir que ella es quien decide en su vida propia el querer o no tener al nuevo
ser, y se visualiza cuando el aborto en otros países es legal, ya que la persona
decide no tener al bebé por su bienestar.
 Derecho a la libertad
30 n www.onu.org/spanish.html. Noviembre de 2007. Página oficial de la Organización de las Naciones
Unidas
31 Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Profamilia. Op. Cit. Pp.  35
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“Todas las personas tienen derecho a decidir libre, responsablemente y según la
propia conciencia acerca del ejercicio de la sexualidad y el control de la fertilidad.
El ejercicio de la libertad no se reduce a elegir sin responsabilidad, sino a elegir
libremente siempre y cuando se respeten los derechos y la libertad de las otras
personas a nivel emocional, laboral, jurídico, sexual, interpersonal.” 32
• En el campo de la sexualidad, el derecho a la libertad involucra la posibilidad de
decidir con quien se desea relacionar sexualmente en cualquiera de las cuatro
funciones mencionadas con anterioridad: afectiva, reproductiva, erótica o
relacionalmente; el decidir si se quiere tener relaciones sexogenitales, a decidir en
que momento y con que persona, nadie puede obligar a una persona sea hombre
o mujer, mayor o menor de edad a establecerlas.
• En el campo reproductivo, el derecho a la libertad es la posibilidad de hombres y
mujeres de optar o no por ser padre o madre, qué tipo de familia conformar,
cuándo y cuántos hijos tener o no tener, la utilización o no de métodos
anticonceptivos y proconceptivos (servicios orientados a favorecer la concepción)
e intervenciones médico quirúrgicas.
 Derecho a la integridad personal, física, psíquica y social
La integridad personal es el conjunto de condiciones que posibiliten disfrutar la
vida con plenitud de funciones orgánicas, psíquicas, morales y sociales. Todas las
personas (niños, niñas, adolescentes, jóvenes, hombres y mujeres) tienen derecho
a vivir libre de torturas, tratos crueles, inhumanos y degradantes.
Las distintas formas de violencia sexual atentan especialmente contra el ejercicio
del derecho a la integridad física, psíquica y social. “Se consideran vulneraciones
a este derecho: la violencia de género, la violencia doméstica y la violencia sexual,
así como las intervenciones médicas no consentidas, la mutilación genital, la
32 Ibid.  Pp 27
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ausencia de consentimiento informado para la toma de decisiones sobre la salud
sexual y reproductiva, y la esterilización o fecundación forzada”33
 Derecho a la seguridad
“Todos los seres humanos tienen derecho a un entorno laboral, social, familiar y
personal seguro, sin miedos, libre de amenazas o temores.” 34
Hombres y mujeres, niños y niñas, adolescentes y jóvenes, tienen derecho a vivir
libres de acoso, violación o abuso sexual. Todos los seres humanos tienen
derecho a la protección por el Estado frente a tales violaciones. El derecho a la
seguridad también puede vincularse a estar segura o seguro durante una relación
sexogenital y protegidos de ITS o VIH, mediante el uso de métodos
anticonceptivos.
 Derecho a la intimidad  y a la confidencialidad
La intimidad es el espacio del cuerpo, la mente, las decisiones y preferencias
propias de la persona, que pertenecen a la vida privada que debe ser respetada y
a la cual ninguna otra persona puede acceder sin ser autorizada.  Comprende
tanto el secreto o respeto de la vida privada como la facultad de defenderse de la
divulgación de hechos privados.
Este derecho es exigible a las distintas instituciones de salud, protección y justicia
con respecto a la vida e historia sexual y reproductiva de las personas, y se
expresa como el respeto a la confidencialidad de la información, el trato humano
sin prejuicios frente a las opciones y prácticas sexuales como por ejemplo al
establecer relaciones sexogenitales con alguna persona, la misma persona no
debería divulgar la vida privada de la persona con la que ha estado, ya que la
vulneración a este derecho puede ocasionar que las personas eviten acudir a
servicios médicos y legales por miedo a ser estigmatizados o juzgados.
33 Idem
34 Asociación civil Paz Joven Guatemala y UNICEF, “guía facilitadores en salud sexual y reproductiva”,
Guatemala 2012. Pp. 35
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En el caso de los adolescentes y jóvenes, los resultados de sus exámenes
médicos en general, de embarazo o una prueba de y las decisiones tomadas por
ellos y ellas no deben revelarse a los padres, a la pareja o a otras personas, salvo
que la divulgación contribuya a mejorar la salud del o la menor o porque la
persona a quien se revela el secreto también puede verse afectada en la vida o en
la salud.
 Derecho a la igualdad
“Todas las personas tienen derecho a ser tratadas de la misma manera, con los
mismos beneficios y posibilidades, independientemente del sexo, orientación
sexual, edad, etnia o estado civil.”35 Esto implica la no discriminación y el respeto
por la diferencia y a la diversidad, vinculado a los derechos sexuales y
reproductivos las personas sea hombre o mujer independientemente del estado
económico, raza y otras características tiene el mismo derecho de acceso gratuito
a los métodos anticonceptivos, a la información, a la elección libre y sin perjuicios.
El derecho a la igualdad no implica uniformidad, sino la capacidad y el
discernimiento de  identificar las diferencias y adoptar las medidas para el ejercicio
sano de sus derechos sexuales y reproductivos.
Por otra parte, las mujeres y los hombres son iguales ante la ley y la vida. Tienen
las mismas oportunidades para desarrollar plenamente las potencialidades
sociales y personales, así como una igualdad de deberes entre hombres y mujeres
en la vida familiar, de manera que no se presenten abusos ni injusticias basadas
desde una perspectiva desigual de género
 Derecho a la Salud Sexual y Reproductiva
“Un buen estado de Salud Sexual y Reproductiva (SSR) implica la capacidad de
disfrutar de una vida sexual satisfactoria y sin riesgos, la posibilidad de ejercer el
derecho a procrear o no, la libertad para decidir el número y espaciamiento de los
hijos, el derecho a obtener información que posibilite la toma de decisiones libres
e informadas y sin sufrir discriminación, coerción ni violencia, el acceso y la
35 Ibid. 35
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posibilidad de elección de métodos de regulación de la fecundidad seguros,
eficaces, aceptables y asequibles, la eliminación de la violencia doméstica y
sexual que afecta la integridad y la salud, así como el derecho a recibir servicios
adecuados de atención a la salud que permitan embarazos y partos sin riesgos, y
el acceso a servicios y programas de calidad para la promoción, detección,
prevención y atención de todos los eventos relacionados con la sexualidad y la
reproducción, independientemente del sexo, edad, etnia, clase, orientación sexual
o estado civil de la persona, y teniendo en cuenta sus necesidades específicas de
acuerdo con su ciclo vital” 36
La salud sexual comprende los siguientes aspectos:
• La posibilidad y capacidad para disfrutar de relaciones sexuales satisfactorias
que les permitan tanto a hombres como a mujeres experimentar y disfrutar de
sensaciones, emociones y sentimientos de una manera tranquila, responsable,
satisfactoria y placentera.
• La posibilidad de decidir si se tienen o no relaciones sexuales, cuándo, con quién
y cómo, evitando situaciones de abuso sexual, coerción o violencia.
• Protección frente a las infecciones de transmisión sexual como la opción de
negociar el uso del condón, que facilite la vivencia de una vida sexual satisfactoria
libre de riesgos para la salud.
• El éxito en el logro o la prevención del embarazo, ejercer el derecho a elegir el
momento de tenerlo o el método para prevenirlo.
• La capacidad de reconocer y obtener placer a partir de la exploración del cuerpo
como parte del ser persona en la expresión individual o en la interacción con los
otros y otras.
36 Cuarta Conferencia Mundial sobre la Mujer (CCMM), Plataforma 94, 95, 96; Conferencia Internacional
sobre Población y Desarrollo (CIPD) 7.2, documentos que a su vez incorporan la definición de salud de la
Organización Mundial de la Salud, OMS.
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 A la salud reproductiva
Este derecho incluye protección especial a la maternidad y la paternidad, acceso a
servicios de salud que permitan embarazos y partos sin riesgos y que den a las
personas las máximas oportunidades de tener hijos sanos, y la oferta de
programas para la atención integral de las necesidades de salud reproductiva,
incluida la anticoncepción de emergencia. Por lo tanto, “la atención en salud
reproductiva se define como la constelación de métodos, técnicas y servicios que
contribuyen a la salud y el bienestar reproductivos al evitar y resolver los
problemas relacionados con la salud reproductiva”. 37
 Derecho a la  educación e información
La educación e información es el fundamento de la construcción de la autonomía y
responsabilidad individuales para el ejercicio de los derechos sexuales y
reproductivos, y una mejor calidad de salud sexual y salud reproductiva con
acceso a servicios de consejería, prevención y atención.
El principal responsable de garantizar este derecho es el Estado, mediante el
Ministerio de Salud y de Educación en Guatemala, en la cual existen brechas
abiertas y el derecho a la educación se está vulnerando desde la principal
encargada de garantizarlo, no todos los centros de salud, hospitales y personas
encargados de las mismas están capacitados para brindar la información de
manera idónea, de igual manera en el CNB (curriculum Nacional Base), se incluye
dentro del pensum la información y la educación en SSR, sin embargo no todos
los maestros, supervisores y directores tienen la capacidad de hablar temas de
sexualidad a los estudiantes; el adulto centrismo, la cultura machista, la moralidad
de una cultura conservadora, y padres sin información o con prejuicios ante la
temática son otros de los factores que influyen en la desinformación de generación
en generación.
37 NACIONES UNIDAS. Informe de la Conferencia Internacional sobre la Población y Desarrollo. El Cairo,
1994, Capítulo 7, “Derechos sexuales y salud reproductiva”. Pág.12
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 Derecho al ejercicio de la maternidad y la paternidad responsables.
En el campo de los derechos sexuales y reproductivos se reconoce el de tomar
opciones reproductivas, libres y responsables, derecho que se traduce en un
ejercicio de autonomía y responsabilidad frente a una opción de vida en igualdad
de condiciones para hombres y mujeres. Este derecho implica la posibilidad de
decidir si se desea o no convertirse en padre o madre, decidir cuántos hijos se
quiere y puede tener, el tiempo entre cada hijo y, fundamentalmente, el derecho a
acceder a los diversos métodos de regulación de la fecundidad.
“El primer reconocimiento que se hace al tema de los derechos sexuales y
reproductivos surge en 1968, en la Convención Internacional de Derechos
Humanos celebrada en Teherán - Proclamación de Teherán que reconoce como
un derecho humano que los padres determinen el número de hijos que deseen
tener y el intervalo entre los nacimientos”38.
Más adelante, en 1974, en la Conferencia Mundial de Población de Bucarest, se
avanza un poco más al reconocer que ese derecho no es exclusivamente de las
parejas y que todos los individuos tienen el derecho a determinar cuándo y el
número de hijos que desean tener, y no limitar la decisión sólo a aquellos que son
padres.
Hombres y mujeres tienen derecho a decidir si desean tener hijos e hijas y
también a controlar su capacidad de reproducirse. Por esa razón ser padre o
madre es una opción de vida que se asume desde la autonomía, la
responsabilidad y, principalmente, desde el amor. Es importante tomar en cuenta
al decidir tener hijos con la pareja, el evaluar la dinámica que tienen para saber
que les pueden ofrecer afectivamente a los hijos, el nivel socioeconómicos para
proveer a los hijos, las necesidades básicas para una vida digna, la madurez
emocional de cada uno de los padres, y que el ser padre y madre sean roles
equitativos.
38 Idem
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“Marco legal que protege los derechos sexuales y reproductivos en el país
 Ley de Desarrollo Social, Decreto Numero 42-2001
 Ley de Acceso Universal y Equitativo de Servicios de planificación Familiar
y su integración en el Programa Nacional de Salud Reproductiva, Decreto
87-2005
 Ley para la Maternidad Saludable, decreto 32-2010
Política Nacional de Promoción y Desarrollo Integral de las mujeres- PNPDIM- y
Plan de Equidad de Oportunidades PEO- 2008-2023.
 Carta de acuerdo para prevenir con educación, entre el ministerio de
Educación y el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social 2010
 Estrategia de educación integral de la sexualidad en el sistema educativo
en Guatemala
 Protocolo de atención a mujeres víctimas de violencia basada en el genero
 Protocolo de atención a víctimas de violencia sexual que incluye el kit de
emergencia en caso de violencia sexual.” 39
1.1.2.7 Situación de la adolescencia en Guatemala en salud sexual y
reproductiva
Sexualidad y género en Guatemala
La Cumbre del Milenio realizada en el año 2000 estableció un acuerdo global para
la reducción de las inequidades y vulnerabilidad que limitan las  posibilidades de
una vida digna, son ocho los objetivos del desarrollo del milenio ODM, trazando
desde el 2000 un horizonte prometedor para el año 2015,  el tercer objetivo del
milenio es promover la igualdad entre los géneros y la autonomía de la mujer.
39 Legislación de Salud Sexual y Reproductiva de la República de Guatemala, 2012
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“En Guatemala las mujeres no tienen acceso a las mismas oportunidades que los
hombres, los roles sociales asignados a las mujeres son todavía muy tradicionales
y las coloca en una situación de desventaja a la hora de educarse y para su
desarrollo profesional, entre otras cosas. Por otra parte, los hombres siguen sin
asumir suficiente responsabilidad por la crianza y el cuidado de los hijos y por las
tareas domésticas. Esto significa que las mujeres llevan por lo menos una doble
cara en la vida que no les facilita la realización de sus derechos y libertades
humanas”40
La desigualdad entre mujeres y hombres está profundamente enraizada en la
sociedad, el origen debe buscarse en los patrones sociales y culturales que
determinan los papeles y responsabilidades que las sociedades establecen como
propios de las mujeres y de los hombres y el valor social que le asigna cada uno
de estos papeles. Los patrones culturales en los cuales solo los adultos y los
jóvenes hombres pueden hablar de sexualidad, si bien en los últimos años ha
habido avances en cuanto al acceso a la educación en el tema de sexualidad, este
continua siendo un tema  controversial para la mayoría de población
guatemalteca, las mujeres representan uno de los grupos vulnerables dentro del
país, esto se debe a la predominancia de culturas adultocentristas y machistas.
Dentro de las tradiciones y costumbres de las comunidades indígenas en
Guatemala, a la mujer se le asigna un rol en el cual le competen las
responsabilidades del cuidado del hogar, alimentación y desarrollo de los hijos, y
el cuidado del hombre de la casa; “por ello en muchas comunidades indígenas no
se asumen responsabilidades ni se asigna la importancia de que las mujeres
asistan a la escuela, de hecho existe una alta probabilidad que las mujeres que
tienen acceso a educación superior y egresan de una casa de estudios
universitaria, difícilmente practican la profesión ya que se ven condicionadas
culturalmente a los mismos roles”. 41
40 Sistema de las Naciones Unidas en Guatemala. Manual sobre los objetivos del milenio con
enfoque de derechos humanos PNDU, Guatemala 2008. Pp  73. ISBN 978-9968-611-72-5
41 Ibid Pp. 76
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Muchos de los jóvenes y adolescentes en el país crecen sin una formación integral
en sexualidad, ya que los principales medios que deberían informarlos en muchos
de los casos no lo hacen principalmente la escuela, los centros de salud, y la
familia, al tener jóvenes desinformados, existen mayores posibilidades de
embarazo en adolescentes, ITS o VIH, siendo las principales afectadas  las
mujeres, al quedarse como madres solteras, optar por la deserción escolar, por
trabajos mal remunerados y la desinformación sigue.
Una parte de la población femenina del país  ha empezado a tomar decisiones
más funcionales para el desarrollo  y empoderarse de sí misma, lo que en algunas
comunidades genera una resistencia cultural, es un proceso de trabajo arduo el
sensibilizar a la población acerca de la importancia de que ambos hombre o mujer
necesitan estar informados acerca de la sexualidad, en donde el hombre no ocupa
una jerarquía más alta a nivel social y de oportunidades tanto educativas y
laborales, sino basándose en la equidad. “El desafío es que la información llegue a
los hombres y mujeres por igual antes de que inicien una vida sexo-genital activa,
para que tengan la oportunidad de ejercer responsable, libre y sanamente la
sexualidad”42
Adolescencia y Sexualidad
En Guatemala hay tasas altas que indican que los adolescentes inician una vida
sexual activa en edades muy tempranas, muchos de ellos con falta de información
inmersos en ideas erróneas de la sexualidad, datos estadísticos obtenidos de
ENSMI del año 2008 al año 2009 indican que en Guatemala el 67% de las mujeres
entre 15 y 24 años tuvieron la primera relación sexogenital antes de los 18 años, lo
que tiene como consecuencias directas embarazos en adolescentes, lo que
dificulta el desarrollo personal y social, ITS o VIH, sin muchas oportunidades
acceder a servicios de salud lo que se reduce a una mayor dificultad de tener un
diagnóstico temprano, por lo que más personas están en riesgo.
42 Educación Integral en Sexualidad, Campaña nacional por la Educación Sexual, Incide Joven
Guatemala 2013 Pp 48
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Muchos de los y las adolescentes toman como verdades, los mitos que han
escuchado a nivel cultural acerca de la sexualidad, tienen fuentes de información
secundarias o terciarias, en lugar de ser la familia o el sistema de educación, son
los medios de comunicación, las redes sociales, los grupos de amigos mal
informados en muchas ocasiones, la pornografía y otros medios masivos que no
poseen una educación integral en sexualidad, sino obtienen a la sexualidad como
un acto erótico en su totalidad, en el cual no se visualizan las causas o
consecuencias de tener relaciones sexuales riesgosas, tomando en cuenta que la
etapa de” la adolescencia se caracteriza por la búsqueda constante de la identidad
y muchas veces de la aprobación, si el adolescente no es empoderado desde la
infancia, en la adolescencia es posible que se esfuerce demasiado  por encajar en
grupos sociales, en complacer a otras personas sin tomar en cuenta los propios
deseos”. 43
En las áreas rurales del país la adolescencia no es un grupo etario que se
visualice, ya que la etapa de la niñez tiene responsabilidades mayores, como el
trabajo infantil principalmente en la agricultura, el cuidado de los hermanos
menores sin acceso a la educación, en donde culturalmente pasan a ser vistos y
tratados con responsabilidades de adultos, procreación y casamientos legales que
inician desde los 14 años en Guatemala.
“La actual campaña Nacional por la Educación sexual en Guatemala, reúne las
voces de adolescentes y jóvenes en el que demandan”44:
 La educación integral en Sexualidad sea brindada a niños y niñas,
adolescentes y jóvenes en los centros educativos públicos y privados, en la
primaria y la secundaria, debiendo ser esta, una educación laica y basada
en la evidencia científica.
 La promoción de la salud sexual y reproductiva de adolescentes y jóvenes
sea atendida por los servicios de salud públicos y privados a nivel nacional,
43 Ibid Pp  214
44 Idem.
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asegurando espacios amigables, personal especializado, orientación
adecuada y acceso a métodos anticonceptivos gratuitos y modernos.
 Que el Gobierno de Guatemala asigne fondos suficientes y progresos
dentro del Presupuesto General de Ingresos y Egresos de Estado destinado
a la promoción de la Salud Sexual y Reproductiva de la Población.
Los beneficios que tiene una educación integral en sexualidad desde la niñez y la
adolescencia son:
 “Una mejoría en condiciones de una vida digna y un apego a un plan de
vida
 Una vida sexual que no inicia en edades tempranas
 El uso de métodos anticonceptivos para evitar embarazos no deseados
durante la adolescencia
 La prevención de infecciones de transmisión sexual ITS y VIH
 Reducción de embarazos y abortos
 Prevención de muerte materno-infantil
 Un aumento en el conocimiento y el manejo de información científica y laica
 Clarificación y consolidación de valores y actitudes positivas
 Aumento y mejora de comunicación con los padres, madres y otros adultos
de confianza, así como de la pareja
 Disminución de la desigualdad entre hombres y mujeres
 Identificación de la violencia sexual y contribución a una cultura de
denuncia en estos casos
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 Reduce la violencia y todas las formas de discriminación, incluyendo la de
la diversidad sexual” 45
Embarazo en la adolescencia en Guatemala
“Constituye un problema social y una de las experiencias más difíciles que afectan
la salud integral de los y las adolescentes, ya que muchas de las adolescentes
quedan embarazadas sin desearlo ni planificarlo, con una mayor escala en áreas
rurales y marginales lo cual es agravado por las precariedad en la que viven. La
maternidad implica la crianza física y emocional de los hijos, un rol que es
sobretodo acreditado a la mujer, que es una experiencia emocional y psicológica
profunda”46
Algunos de los factores que contribuyen a elevar las tasas en el país son:
 La menarca temprana: ya que otorga madurez reproductiva.
 Inicio precoz de relaciones sexuales, aun cuando no se tiene la madurez
necesaria para implementar la prevención. Según el ENJU en el año 2011
1,867,504 adolescentes y jóvenes han tenido como consecuencia el
embarazo o han dejado embarazada a la pareja sin haberlo deseado.
 Familias disfuncionales: monoparental o de conductas promiscuas, la
ausencia de uno de los padres genera conflictos no resueltos, impulsando
al adolescente a la necesidad de afecto.
 “El bajo nivel educativo: en un estudio  del ENJU en el  2011 se comprobó
que el nivel educativo si se encuentra vinculada a los embarazos en
adolescentes ya que el 82.7% de mujeres adolescentes embarazadas no
poseen ningún estudio, el 73.7% tiene estudios a nivel primario, el 55.2%
45 Educación Integral en sexualidad, Op. Cit, Pp 4
46 PLAN INTERNACIONAL Guatemala estudio sobre la normativa internacional y nacional a favor
de las niñas y adolescentes, 1ra ed. Campaña por ser niña. Guatemala 2013 Pp 107
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tiene estudios a nivel básico, el 50.2% tiene estudios a nivel diversificado y
el 37.9 tiene estudios a nivel superior.”47
 Migraciones recientes: por la pérdida de un vinculo familiar significatico
 Falta de información en sexualidad integral.
 Factores socioculturales ya que el embarazo es visto bajo un contexto de
normalidad.
 El nivel de autoestima, ya que los niveles de valoración personal no son
óptimos.
 La falta del uso de métodos anticonceptivos: La Sala de Salud Reproductiva
en el 2010 publicó que el 64% de las mujeres no usa ningún método de
planificación familiar. El 40% de las mujeres y el 65% de los hombres
consideran que se embarazan porque no conocen los métodos
anticonceptivos y de esa manera están imposibilitados a prevenir
embarazos no deseados. Por otro lado el ENJU en el 2011 publicó que el
65% de las mujeres no uso ningún método anticonceptivo durante su
primera relación sexual y el 55% de las mujeres no uso ningún método en
la última relación sexual.
 La violencia Sexual, al ser víctimas de violaciones sexuales, que dejan un
embarazo no deseado y  un trauma emocional difícil de cerrar, que no tiene
el seguimiento médico y psicológico en muchos de los casos. Cuando los
casos son denunciados con la brevedad posible dentro de la normativa del
país se establece tener un kit de emergencia, que posee una pastilla del
siguiente día, así como el tratamiento preventivo en ITS y VIH de seis
meses.
 Matrimonios forzados.
47 Educación Integral en sexualidad, Op. Cit, Pp 3
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 Los antecedentes o causas que fueron expuestas anteriormente ubican a
Guatemala como el tercer país de Latinoamérica con las tasas más altas de
embarazo en adolescentes. Ya que de cada 1000 nacimientos en el país
114 nacimientos son hijos de adolescentes entre 15 y 19 años de edad, el
25% de partos en Guatemala se ubican en este rango de edad.
 Según el Observatorio de Salud Sexual y reproductiva en Guatemala
OSAR, en el año 2011, el total de partos de adolescentes de 10 a 19 años
fue de 49,231 partos y 3046 partos fue el total entre niñas de 10 a 14 años,
lo cual es tomado como un delito que debe de ser penado por la ley pero
que es poco denunciado, la mayoría proviniendo de violaciones sexuales
principalmente por un miembro de la familia de la niña.
De la mano con la primera relación sexual se encuentra el inicio de la trayectoria
reproductiva y de la primera unión o matrimonio. “En relación con la edad de la
madre al momento del nacimiento del primer hijo, del total de mujeres
adolescentes entre 15 y 19 años (ENSMI 2008- 2009), el 17% ya tuvo su primer
hijo, mientras que entre las mujeres jóvenes de 20 a 24 años, 6 de cada 10 ya son
madres. En el caso de los jóvenes hombres, la paternidad inicia más tardíamente:
de los jóvenes entre 15 y 19 años solamente el 4.5% ya tuvo su primer hijo,
mientras que el 35.5% de los jóvenes entre 20 y 24 ya son padres”48.
“El objetivo número cinco de los objetivos del milenio (ODM) es mejorar la salud
materna ya que muchas de las adolescentes no tienen la capacidad física para ser
madres, la meta es que entre 1990 y 2015 la mortalidad materna reduzca en tres
cuartas partes “ninguna mujer debería morir por razones vinculadas con el
embarazo o parto, la muerte materna indica el nivel de prioridad que se le da al
desarrollo del pais, el nivel de respeto que se tiene por los derechos humanos y la
efectividad y calidad del sistema de la salud, el impacto en la muerte materna es
tres veces mayor en las mujeres indígenas”49
48 ENSMI 2008- 2009
49 Sistema de las Naciones Unidas en Guatemala. Op, cit Pp 113
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ITS Y VIH relacionado con la adolescencia en Guatemala
VIH es la sigla correspondiente a “virus de la inmunodeficiencia humana”. Es un
retrovirus que infecta las células del sistema inmunitario (principalmente las
células T CD4 positivas y los macrófagos, componentes clave del sistema
inmunitario celular) y destruye o daña su funcionamiento. La infección por este
virus provoca un deterioro progresivo del sistema inmunitario, lo que deriva en
"inmunodeficiencia"  Se considera que el sistema inmunitario es deficiente cuando
no puede cumplir su función de combatir las infecciones y las enfermedades. Las
personas inmunodeficientes son más vulnerables a diversas infecciones, la
mayoría de las cuales es poco común entre personas sin inmunodeficiencia.. 50
En Guatemala, la epidemia del VIH reporta una prevalencia población general
menor al 1%, de los cuales 6 de cada 10 personas con VIH tienen entre 20 y 39
años representando el 62% de la población total con VIH.
Según la OMS: “Las ITS son infecciones que se propagan principalmente de
persona a persona a través de contactos sexuales. Hay más de 30 bacterias, virus
y parásitos diferentes transmisibles por vía sexual. Algunos, en particular el VIH y
los treponemas causantes de la sífilis, también se pueden transmitir de la madre al
hijo durante el embarazo y el parto, así como a través de las transfusiones de
productos sanguíneos y los trasplantes de tejidos.”51
 Cada año se producen 448 millones de nuevos casos de infecciones de
transmisión sexual (ITS) curables (sífilis, gonorrea, clamidiasis y
tricomoniasis).
 Algunas ITS son asintomáticas.
 En embarazadas con sífilis temprana no tratada el 25% de los embarazos
acaban en muerte fetal y el 14% en muerte neonatal.
50 ONUSIDA Guatemala, webpage
51 OMS, 2012
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 Las ITS son la principal causa prevenible de infertilidad, sobre todo en la
mujer.
 La OMS recomienda un enfoque sindrómico del diagnóstico y el tratamiento
de las ITS.
Las falsas creencias y la falta de información, como el hecho de que el VIH o ITS
solo tiene prevalencia en personas homosexuales es una de las creencias que
encamina al adolescente a tener relaciones sexuales riesgosas. Tanto el VIH
como las ITS pueden adquirirse mediante tres vías, por sangre, por flujos sexuales
y de madre a hijo, no importando si las personas son homosexuales o
heterosexuales, si están en su primera relación sexual o no, sin distinción de edad.
“Muchas de las ITS no presentan síntomas tempranos por lo que los adolescentes
y jóvenes no saben que son portadores de una, y siguen poniendo en riesgo a las
parejas con las que se relacionan a nivel sexo genital, es por eso que es
importante que los y las adolescentes y jóvenes prevengan mediante el uso de
métodos anticonceptivos, principalmente el condón.”52
Mitos y Tipologías
Mitos son narraciones o relatos tradicionales cuyo propósito es explicar
fenómenos psicobiosociales desde la perspectiva y cosmovisión de la cultura
donde se encuentran inmersas las personas. Dependiendo de la cantidad de mitos
y la relación entre ellos y la comunidad se forma un sistema que se le denomina
mitología, el cual es el que mantiene y prevalece dichas cosmovisiones
comunitarias.
Se debe tener cierto cuidado al analizar los mitos culturales, ya que existen
personas y científicos que aseguran que los mitos se encuentran relacionados
directamente con explicaciones vagas y alejadas de las realidades sobre
fenómenos que pueden ser explicados de forma científica; sin embargo, estos
argumentos no son ciertos del todo. Los mitos no necesariamente son falacias o
mentiras, sino encierran verdades que durante décadas y siglos han servido para
52 Organización mundial de la Salud, Informe nacional, 2012 Pp 35
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detonar conductas de culturas y pueblos, que originalmente no se encontraban
explicaciones precisamente científicas pero que contienen información del
psiquismo y subjetividad de las personas de los tiempos. Algunas mitologías de la
historia mundial han sobresalido por el contenido enriquecedor que contiene sobre
la explicación de realidades basándose en el psiquismo cultural.
Las funciones de los mitos son diversas, sin embargo a nivel general se
podría decir que cumplen tres funciones significativas: La función explicativa, la de
significado y finalmente la de pragmática. En el caso de la función explicativa se
debe a todos aquellos relatos que partiendo de la cosmovisión cultural explican
fenómenos diversos, tal es el caso del génesis en los relatos sobre la creación del
universo que pueden ser explicados a través de mitologías judías, budistas o
incluso hasta mayas. Y cada una desde los perspectivas culturales.
La función pragmática de los mitos es utilizada frecuentemente a nivel
cultural para justificar acciones, es decir toman los mitos para poder actuar de
acuerdo a las tradiciones y costumbres de la cosmovisión cultural. Por ello en
algunas culturas se utilizan los mitos para justificar la elección de gobernadores, el
matriarcado o patriarcado en las familias, o incluso hasta la forma de trabajo o
comercio.
Por último la función significativa hace que los mitos no sean precisamente
para justificar o explicar acciones, sino también generan tranquilidad y estabilidad
emocional y mental en las personas de la comunidad. Por ejemplo aquellos mitos
relacionados a la vida después de la muerte generalmente estabilizan y calman a
las personas que se encuentran a punto de morir y les provee de consuelo a los
familiares.
Se podrían clasificar las siguientes tipologías de mitos:
a. Mitos Cosmogónicos: Intentan explicar el origen de los tiempos.
b. Mitos Teogónicos: Relato del origen de las deidades.
c. Mitos Antropogénicos: Relatan el origen de los seres humanos.
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d. Etiológicos: Relatan el origen de las cosas, seres, técnicas e
instrucciones.
e. Mitos Morales: Explican la existencia del bien y del mal.
f. Mitos Fundacionales: Relatan y explican el surgimiento de
ciudades o civilizaciones.
g. Escatológicos: Anuncian futuros eventos o acontecimientos como el
fin del mundo.
A menudo los mitos son confundidos de forma frecuente con las fábulas,
cuentos y leyendas, la diferencia radica en que los mitos son relatados como si
hubiesen sido historias verdaderas, los cuentos transmiten valores culturales
mientras que los mitos a través de las tres funciones descritas previamente
establecen generalmente un sistema complejo de creencias basadas en la
cosmovisión cultural.
Mitos de la Sexualidad en Guatemala
Guatemala se caracteriza por ser un país multiétnico y pluricultural, dentro
de la República se encuentra a nivel macro, con 4 orígenes étnicos
predominantes: Maya, Garífuna, Xinca y Ladinas. De las cuales la cultura Maya
tiene 23 pueblos indígenas reconocidos, cada uno con características únicas y
distintivas, aunque comparten algunas creencias en común.
Existen muchas polémicas y discusiones científicas referentes a la mitología
maya. Hasta la fecha el único compendio que reúne la mayoría de mitos y relatos
de esta cultura se encuentra en el Popol Vuh, sin embargo muchos autores
descartan este como una fuente fidedigna de la cosmovisión cultural maya, ya que
el Popol Vuh se realizó mediante una recolección de relatos obtenidos de
tradiciones oralistas y organizados de acuerdo a la cosmovisión católica, por ello
se encuentra organizado de un génesis a un apocalipsis aunque no sea
precisamente ese el orden de los relatos.
Se debe de tomar en cuenta también el sincretismo cultural que existió a
partir del proceso de colonización, donde los pueblos indígenas hasta cierto punto
50
llegaron a fusionar las cosmovisiones con las cosmovisiones europeas. El
sincretismo cultural es un proceso de interacción entre culturas mediante el cual
estas asimilan los rasgos más significativos de una y otra. Las fuentes más
comunes se refieren al sincretismo cultural como al proceso de transculturación y
mestizaje; todo esto sucede de forma inevitable cuando dentro de un mismo
territorio convive más de una cultura.
Dentro de este sincretismo cultural, las tradiciones y costumbres van
adquiriendo nuevos significados dentro de las comunidades, de la misma forma
los paradigmas surgen como parte del psiquismo y subjetividad de las
poblaciones. La mayoría de prácticas sexuales son aprendidas y transmitidas de
forma cultural, por ello cada cultura tiene de alguna forma colectiva, establecidas
las prácticas sexuales.
El proceso de mitificación que sucede dentro de las comunidades, se debe
a la falta de información y acceso hacia la educación. Es entonces donde se
cumple una de las características del mito: Explicar diversos fenómenos de los
cuáles no se encuentran bases científicas.
Sociedades del Conocimiento y Sexualidad
La sociedad de la Información y la sociedad del conocimiento son dos
conceptos que a menudo son utilizados de una manera crítica. La sociedad de la
información hace referencia a la creciente capacidad tecnológica para almacenar
cada vez más información y hacerla circular cada vez más rápidamente y con
mayor capacidad de difusión. La sociedad del conocimiento se refiere a la
apropiación crítica y selectiva de la información protagonizada por ciudadanos que
saben cómo aprovechar la información y a partir de ello generar filosofías de vida.
“En la construcción de una sociedad del conocimiento se debe de empezar
por cambiar las tradiciones y costumbres de una comunidad que no beneficien la
promoción de la salud integral del ser humano, así mismo reforzar aquellas que
beneficien a la misma comunidad. Las sociedades de la información emergen de
la implantación de las tecnologías de información y comunicación (TIC) en la
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cotidianidad de las relaciones sociales, culturales y económicas en el seno de una
comunidad, y de forma más amplia, eliminando las barreras del espacio y el
tiempo en ellas, facilitando una comunicación ubicua y asíncrona. La eficacia de
estas nuevas tecnologías, modifica en muchos sentidos la forma en la que es
posible desarrollar muchas actividades propias de la sociedad moderna.”53
Para la UNESCO, el concepto pluralista de sociedades del conocimiento va
más allá de la sociedad de la información, ya que apunta a transformaciones
sociales, culturales y económicas en apoyo al desarrollo sustentable. Los pilares
de las sociedades del conocimiento son el acceso a la información para todos, la
libertad de expresión y la diversidad lingüística.
Las Nuevas Tecnologías de Información y Comunicación (NTIC) no se
encuentran ajenas al tema de la sexualidad, ya que representan un medio por el
cual la huella de la sexualidad queda implícita como un rasgo también
característico de las culturas.
53 Informe de País, Naciones Unidas, 2013. Pp 132
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1.1.4 DELIMITACIÓN Y OPERATIVIZACIÓN DE OBJETIVOS ESPECÍFICOS
Delimitación
La investigación se va a llevó a cabo en la Asociación Civil Paz Joven Guatemala,
iniciando el proceso de investigación en el mes de mayo y finalizando en el mes
de julio del presente año. La población meta fueron 15 adolescentes y jóvenes de
cada uno de los 13 capítulos municipales de Paz Joven Guatemala que
pertenecían al proyecto  A jugar por mi salud, entre 13 y 29 años de edad. La
oficina central de Paz Joven está ubicada en la 9na avenida, zona 1 de la cuidad
Capital, pero el trabajo de campo fue realizado en los municipios involucrados San
Juan Ixcoy, Aguacatán,  Unión Cantinil, Huehuetenango. Champerico, Retalhuleu.
Santo Tomás la Unión, Suchitepéquez. San Antonio, San Marcos. Cantel,
Quetzaltenango. Santa María Chimaltenango, San Andrés Xecul, Totonicapán.
Jerez, Santa Catarina Mita, Jutiapa. Ipala, Chiquimula. San Andrés Semetabaj,
Nahualá, Sololá.
El título de la investigación  es “Los mitos culturales de la salud sexual y
reproductiva y sus consecuencias en las conductas de riesgo de los jóvenes en el
proyecto A Jugar por Mi Salud” El objetivo de la investigación fue contribuir de
manera indirecta a la reducción de embarazos en adolescentes, ITS y VIH, por
medio de una guía en salud sexual y reproductiva . Esta investigación es de tipo
cualitativa por lo cual carece de hipótesis.
Operativización de objetivos específicos
El primer objetivo especifico fue obtener una lista de mitos referentes a la
sexualidad existentes dentro de las comunidades, la variable encontrada  fueron
los mitos relacionados a la sexualidad, que fue operativizado por medio de talleres
caza mitos.  El segundo objetivo fue Implementar la guía dirigida hacia jóvenes
para facilitar la accesibilidad de información acerca de la Salud Sexual y
Reproductiva partiendo de los mitos culturales para orientar a prácticas
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responsables y fomentando la búsqueda de información de Salud Sexual y
Reproductiva que beneficien la salud integral, de los mismos, las variables
encontradas en el objetivo fueron, la falta de accesibilidad a información
relacionada con salud sexual y reproductiva, y los instrumentos utilizados para
alcanzar el objetivo fue la creación de la guía “me informo luego decido”. El tercer
objetivo fue contribuir en la prevención de conductas de riesgo que propician los
embarazos  adolescentes, implementando la guía en Salud Sexual Reproductiva,
la variable encontrada son las conductas de riesgo que se pueden disminuir
embarazos no deseados y decisiones no informadas.
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CAPÍTULO II
TÉCNICAS E INSTRUMENTOS
2.1 Técnicas
Técnicas de Muestreo
Para el proceso cuantitativo la muestra fue no aleatoria, se trabajó con los
jóvenes participantes del proyecto: “A jugar por mi Salud” de la Asociación Paz
Joven Guatemala, 10 adolescentes por cada municipio participante, siendo 13
municipios; un total de 130 adolescentes. La selección de la muestra fue no
probabilística de forma intencional, ya que se conocían las características de la
población con la que se trabajó.
Grupo Focal implementado en talleres
Su labor fue la de encauzar la discusión para que no se aleje del tema de
estudio, las preguntas fueron respondidas por la interacción del grupo en una
dinámica en que los participantes se sintieron cómodos y libres de hablar y
comentar sus opiniones.
Los grupos focales se realizaron creando una metodología para los talleres
denominados Caza Mitos implementados con jóvenes de los 13 municipios
participantes en el proyecto: “A jugar por mi Salud”, fueron liderados por jóvenes
profesionales en el salud sexual y reproductiva para facilitar la empatía y generar
un ambiente de confianza entre los adolescentes para obtener los diferentes mitos
sobre la Salud Sexual y Reproductiva de la comunidad a la que pertenecen
implementando una metodología para la realización de un taller con el grupo focal.
Es muy importante tomar en cuenta que para este estudio se conocía de
antemano que se obtendrían y analizarían mitos, sin embargo para los
adolescentes de las comunidades no eran conocidos como mitos sino más bien
como tradiciones, prácticas o patrones culturales en el área de la sexualidad.
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2.2 Instrumentos
Informes de actividad por talleres
Consiste en un texto o una declaración que describe las cualidades de un
hecho y de los eventos que lo rodean. El informe, por lo tanto, es el resultado o la
consecuencia de la acción de informar, difundir o anunciar.
Tras cada uno de los encuentros regionales que se hicieron para recaudar mitos,
se realizo un informe de actividad, en donde se describe la actividad de cada uno
de los mismos. Realizando una lista de los mitos que se encontraron en cada uno
de los municipios.
Testimonios Focalizados
. Con relación al ámbito de estudio, se seleccionaron a los testimonios más
representativos de vivencias sobre los mitos recolectados dentro de las
comunidades de los adolescentes, esto fue de finalidad enriquecedora también
para el análisis de los mismos.
Análisis Estadístico
Se utilizó para ello la estadística descriptiva, siendo esta una parte de la
estadística que se dedica a analizar y representar los datos. Este análisis es muy
básico, aunque hay tendencia a generalizar a toda la población las primeras
conclusiones obtenidas tras un análisis descriptivo, el poder inferencial es mínimo
y debería evitarse este proceder. Para realizar este estudio se categorizó la
naturaleza de los mitos obtenidos en 4 áreas de forma intencional: 1. Mitos
referentes a las Relaciones Sexuales; 2. Mitos Referentes al VIH; 3. Mitos
Referentes al proceso de Gestación; y 4. Mitos referentes a la pubertad y
adolescencia. Posteriormente el análisis cuantitativo fue referente a la distribución
de la norma y la frecuencia en función de los municipios donde se realizó el
estudio. Para el caso del análisis cualitativo se utilizó un enfoque de investigación
etnográfico, describiendo las experiencias y conductas practicadas como resultado
de la relación entre el psiquismo y la subjetividad de los jóvenes y adolescentes en
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relación con las tradiciones y creencias en mitos culturales, para ello se utilizará la
herramienta de los testimonios focalizados.
Creación de Guía en Salud Sexual y Reproductiva
La guía estuvo dirigida a adolescentes y jóvenes con interés en aprender acerca
de la salud sexual y Reproductiva y de manera específica para los 350 voluntarios
que conforman la Asociación Paz Joven Guatemala, para poder informar a más
jóvenes con datos verdaderos y científicos acerca de la sexualidad, contribuyendo
de la misma manera a la prevención de conductas de riesgo La guía fue
estructurada por capítulos de la siguiente manera:
1. Generalidades de la SSR: Descubriendo verdades
2. Métodos y derechos Sexuales: Tu decides, tenemos opciones
3. VIH, ITS, embarazo en adolescentes, violencia sexual: Los fantasmas de la
Juventud
4. Mitos de la sexualidad
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CAPÍTULO III
PRESENTACIÓN, ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS
3.1 Características del lugar
Se trabajó en 13 municipios de Guatemala, de 9 departamentos del país,
que son capítulos municipales miembros de la asociación Paz Joven Guatemala,
asociación de jóvenes para jóvenes que tiene como objetivo realizar acciones de
incidencia, promoción de información, capacitación y espacios de formación de
adolescentes y jóvenes. La asociación fue fundada desde el 2005 y es no
lucrativa, el 95% de su funcionamiento es gracias al voluntariado, tiene alrededor
de 350 voluntarios activos en todo el país, quien es financiada por organizaciones
de cooperación internacional, para la realización de los proyectos; la sede esta
ubicada en la zona 1, y los capítulos municipales están constituidos en 25
municipios del país, de los cuales en esta investigación trabajó con 13 municipios
y 130 jóvenes aproximadamente. Los municipios con los que se trabajó fueron:
San Juan Ixcoy, Aguacatán,  Unión Cantinil, Huehuetenango. Champerico,
Retalhuleu. Santo Tomás la Unión, Suchitepéquez. San Antonio, San Marcos.
Cantel, Quetzaltenango. Santa María Chimaltenango, San Andrés Xecul,
Totonicapán. Jerez, Santa Catarina Mita, Jutiapa. Ipala, Chiquimula. San Andrés
Semetabaj, Nahualá, Sololá, que tuvieron dentro de la investigación a 10
participantes voluntarios por cada municipio. Los adolescentes y jóvenes fueron
reunidos en encuentros regionales y ellos hicieron las respectivas replicas del
Caza mitos en sus municipios la mayoría de ellos son de occidente ya que son los
municipios a nivel de país con las tasas más altas de embarazos en adolescentes,
ITS y VIH.
3.2 Carácteristicas de la población
Se trabajó con 10 jóvenes representantes de cada municipio, comprendidos
en edades entre 13 y 24 años de edad; que pertenecen a uno de los capítulos
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municipales de Paz Joven Guatemala, todos y todas voluntarios de la asociación
en los diferentes municipios, la mayoría de estos jóvenes pertenecen a zonas
rurales, aldeas y comunidades. Muchos de ellos no cuentan con los recursos
económicos suficientes y a pesar de ello, forman parte de paz joven por la
búsqueda de oportunidades de participación juvenil, la mayoría de ellos son
escolarizados, pero llegan a nivel medio y diversificado, sin acceso a la
universidad por el tema de acceso, tanto físico como económico.
Se tomo una línea base el trabajo ejecutado en el proyecto de Salud
Sexual “A Jugar por mi salud”; en el cual se informo  a los jóvenes; como parte de
la investigación se trabajo en 4 encuentros Regionales, realizando una
metodología para hacer los talleres Caza Mitos, en el cual se recaudaron mitos,
Posteriormente se realizó un respectivo análisis de los mitos dividiéndolos por
categorías desarrollo, embarazo, relaciones sexo genitales, roles de género y VIH.
Una vez se conto con los mitos se creó como producto final una guía de Salud
Sexual y reproductiva que lleva por nombre “Me informo, luego decido”; la cual
focaliza los temas en los cuales los jóvenes mostraban niveles de desinformación,
tomando en cuenta todos los temas.
3.3 RESULTADOS DE INSTRUMENTOS
Testimonio focalizado
Participaron 145 Adolescentes y jóvenes indígenas y no indígenas entre 12 a 29
años de edad. 65 Adolescentes y jóvenes indígenas y no indígenas entre 12 y 29
años de edad, y voluntarios que se suman en diferentes partes del proceso. Esta
es una síntesis usando análisis estadístico de los mitos encontrados y su relación
con factores de riesgo.
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Gráfica No. 1
Fuente: Informe final del proyecto “A Jugar por mi Salud” de la Asociación Paz Joven Guatemala
en coordinación con UNICEF.
Descripción:
De un total de 145 adolescentes y jóvenes, que conformaron la red de
beneficiarios directos el porcentaje es de un 46% de mujeres y un 54% de
hombres, como participantes  durante el proceso. El 90% de las y los jóvenes
participan en una organización dentro de su comunidad (grupos religiosos,
deportivos, culturales, estudiantiles etc.) Demostraron interés por expresar sus
ideas, esto garantizó el compartir los conocimientos con otros jóvenes durante la
ejecución de la investigación. El 90% demostraron compromiso de trabajo y
continuidad en su comunidad después de su participación.
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Gráfica No.2
Fuente: Informe final del proyecto “A Jugar por mi Salud” de la Asociación Paz Joven Guatemala
en coordinación con UNICEF.
Descripción:
Del total de la red de jóvenes participantes, el 48% se definió como
Indígena y el 52% como no indígena. Las etnias mayas, representadas con
mayor representatividad fueron K´iche y K´aqchiquel, aunque se estima un
porcentaje significativo de jóvenes que pertenecen a estos grupos étnicos que
no se identificaron como tal por decisión propia. Si se visualiza la cantidad de
jóvenes y adolescentes indígenas y no indígenas es similar.
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Gráfica No. 3
Fuente: Informe final del proyecto “A Jugar por mi Salud” de la Asociación Paz Joven Guatemala
en coordinación con UNICEF.
Descripción:
El 61% de las y los participantes en el proyecto, se encuentran entre las edades
de 12-19 años, el 34% entre 20-24 años y un 5% de 24 a 29 años. Por lo tanto se
evidencia una mayor participación de población adolescente. Además de la red de
145 adolescentes y jóvenes, se incorporaron 65 adolescentes y jóvenes más
voluntarios que ayudaron durante el evento Caza Mitos y Ferias A Jugar por Mi
Salud. Incrementando la red a 210.
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Gráfica No. 4
Fuente: Compendio de Testimonios Focalizados en el Proyecto “a Jugar Por mi Salud” de la
Asociación Paz Joven Guatemala y UNICEF realizado en 13 Municipios de Guatemala.
Descripción:
La mayoría de mitos obtenidos a través de los testimonios focalizados se referían
a las relaciones sexogenitales. De este porcentaje de mitos, todos potencialmente
son un riesgo dentro de las prácticas culturales para el Desarrollo Integral Humano
y la Salud Sexual y Reproductiva de las personas que viven en la comunidad, ya
que se encuentran basados en creencias e ideologías que fomentan las relaciones
sexogenitales sin uso de preservativo ni algún otro método anticonceptivo.
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Relaciones Sexogenitales Aparatos Reproductivos
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Gráfica No. 5
Fuente: Análisis de Testimonios Focalizados en el Proyecto “a Jugar Por mi Salud” de la
Asociación Paz Joven Guatemala y UNICEF realizado en 13 Municipios de Guatemala.
Descripción:
De los mitos obtenidos el 92% refuerza la cultura machista, es decir que
fomenta prácticas culturales donde vulnera a la mujer y mitifica el autoritarismo del
hombre sobre la mujer. El 8 por ciento de los mitos obtenidos se mantienen en
posición neutra, es decir que no fomentan pero tampoco contienen factores que
fomenten la equidad de género. Y no existe ningún mito recolectado que fomente
la equidad de género.
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Gráfica No. 6
Fuente: Análisis de Testimonios Focalizados en el Proyecto “a Jugar Por mi Salud” de la
Asociación Paz Joven Guatemala y UNICEF realizado en 13 Municipios de Guatemala.
Descripción:
El 100% de los mitos sobre Salud Sexual y Reproductiva que se encuentran
relacionados con las relaciones sexo genitales promueven y fomentan las
Relaciones Sexuales No seguras, es decir sin uso de cualquier anti conceptivo
incluyendo el condón, esto es una muestra de la incidencia que existe entre las
conductas de riesgo que atentan contra la salud integral, la adquisición del VIH o
alguna otra enfermedad de transmisión sexual.
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Gráfica No. 7
Fuente: Análisis de Testimonios Focalizados en el Proyecto “a Jugar Por mi Salud” de la
Asociación Paz Joven Guatemala y UNICEF realizado en 13 Municipios de Guatemala-
Descripción:
El 73% de los mitos obtenidos durante los testimonios focalizados contiene
de forma directa prácticas culturales que fomentan la violencia de género. De ese
porcentaje el 82% son mitos sobre relaciones sexo genitales y el resto es sobre la
etapa de gestación y desarrollo del niño durante los primeros 6 años.
3.4 Análisis Global
Sistematización general de informes elaborados por taller Caza Mitos
Como fase final del proyecto “A jugar por mi salud”, en los 13 municipios
participantes se realizaron Ferias de la Salud con el objetivo de explicarle a las
comunidades de forma sencilla y clara la realidad y verdad acerca de los
diferentes mitos y paradigmas obtenidos durante el proyecto. Para realizar esto se
desarrollaron talleres de análisis de mitos recuperados de diferentes formas dentro
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de las comunidades cercanas a los municipios participantes, el análisis se realizó
partiendo desde la subjetividad y psiquismos de cada municipio tomando en
cuenta la pluriculturalidad existente en ellos.
Mitos y Paradigmas
Los mitos son de suma importancia en una comunidad ya que reflejan una
muestra de la subjetividad y psiquismo existente. Se forman a través de los años,
generalmente por relatos orales, es decir historias, cuentos, leyendas e incluso
anécdotas, que a la larga generan una creencia y cosmovisión que se traslada de
generación en generación. En la mayoría de veces los mitos se encuentran
sustentados por creencias ancestrales que responden a preguntas que en su
tiempo no se encontraban explicaciones racionales o concretas.
En algunos mitos encontrados en las comunidades participantes en el
proyecto se puede visualizar el misticismo y las creencias religiosas ancestrales
como: “Si se tiene relaciones sexuales cuando hay luna llena nacerá una mujer”;
para analizar este mito tenemos que conocer la cosmovisión maya, en la cual se le
atribuye a la luna una relación directa con las mujeres, de hecho el calendario
maya es lunar, debido a que los ciclos lunares son exactos cada 28 días, la misma
cantidad de tiempo de una mujer regular dentro de su periodo menstrual. Así
mismo el periodo menstrual de la mujer es de suma importancia para la gestación
y el embarazo, es decir la vida misma. Si se analiza desde otra perspectiva no
solamente en la cosmovisión maya la luna se encuentra ligada a la mujer,
generalmente se le atribuye a la luna la figura femenina y al sol la figura
masculina.
Las comunidades utilizan los mitos para poder justificar sus acciones, que
en la mayoría de veces es irracional y se aleja de una razón científica. No todos
los mitos son inciertos ya que se encuentran mezclados con razón y misticismo;
así mismo no todos los mitos producen consecuencias negativas en la sociedad,
por ello es importante estar conscientes y analizar aquellos mitos que causan
consecuencias negativas en las conductas y hábitos de las personas. Por ejemplo,
en el proyecto “A jugar por mi Salud” se encontraron mitos que ponen en riesgo la
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salud sexual y reproductiva de las personas de la comunidad como el mito de: “Si
la relación sexo genital dura menos de cinco minutos la mujer no puede quedar
embarazada.” De la misma forma se encontraron otros mitos como: “Una mujer no
puede sentarse en un ayote porque el niño nace pelón”, en este caso en
comparación de un mito con el otro, existe uno que pone en mayor riesgo la salud
de las personas de la comunidad, el otro si bien daña el psiquismo y lacera los
derechos de equidad de la mujer se encuentra implícito dentro de la cultura
machista, mas no dentro de las conductas de riesgo de una comunidad.
Los paradigmas son creados a partir de la cosmovisión de las personas,
que al mismo tiempo son influenciados por los diferentes mitos que se encuentran
dentro de sus creencias e ideologías. El paradigma es el fenómeno que ocurre
cuando las personas de una sociedad toman decisiones, adoptan hábitos y
conductas basándose en modelos de su cultura, estos modelos pueden ser los
mitos, sin siquiera analizar las situaciones, solamente actúan en base a las
creencias proporcionadas a través de la cultura o religión.
Mitificación
La mitificación es el proceso en el cual las personas parten de hechos
reales para convertirlos en anécdotas que posteriormente pueden llegar a
constituir historias, cuentos o leyendas. En el paso del tiempo las tradiciones
orales van adoptando la subjetividad de las personas que cuentan los relatos y los
transforman como parte de las costumbres y tradiciones de una familia o cultura.
En el mito: “Cuando una mujer se sube a un árbol lo deja salado...” se puede ver el
proceso de mitificación que existió en el tiempo de la conquista, porque es
necesario resaltar el hecho de que el calzón y el sostén son provenientes de
culturas europeas no son propios de la cultura maya. En este caso las mujeres
indígenas no utilizaban ropa interior, los españoles se alarmaron al observar como
las mujeres mayas tenían los senos descubiertos y solamente se tapaban sus
genitales con pieles más no utilizaban ropa interior. Este hecho era alarmante para
una cultura castrante como la Europea en el tiempo en que se encontraba, por ello
encontraron como solución prohibir y castigar varias conductas de las mujeres
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dentro de la comunidad, dentro de ellas el subirse a los árboles a recoger frutos ya
que exponían sus genitales a los árboles y a las personas que se encontraban
debajo de ellos. Posteriormente se realizó un consenso durante la época colonial
donde se realizaron los trajes y ropas indígenas que cubrían las partes íntimas
específicamente de la mujer. Por eso se les llama “huipiles”, cuyo significado es
“ropas adornadas”, porque para los indígenas era una ornamentación, no una
vestimenta. El proceso de mitificación logro a la larga que las mujeres hasta la
fecha en su mayoría no se suben a los árboles a recoger frutos ya que es una
tarea exclusiva de los varones. Si se analiza este hecho de forma simbólica tiene
mucho significado, ya que el árbol es un símbolo de protección y seguridad ya que
no solamente provee de sombra para los trabajadores cansados sino también de
frutos para alimentarlos en una jornada laboral, y en una cultura machista se ve a
la mujer desprotegida y se le veda el derecho de comer antes que un hombre, por
ello también la consigna de no tomar frutos de un árbol ya que deja al árbol salado
o maldito. Esto en otras culturas como la cosmovisión cristiana judía se puede
observar con el hecho de que la mujer come del “fruto prohibido” e induce al
hombre al “mundo del pecado”.
Actualmente muchas comunidades tienen diversos procesos de
mitificaciones contemporáneas, tal es el caso de la región oriente de Guatemala,
donde un joven cuenta: “... Las aguas de este río son limpias, pero la gente no se
baña en ellas porque hace tres años vino a vivir aquí una persona que se bañaba
mucho en este río y después la gente se enteró que tenía SIDA y murió... desde
entonces es malo bañarse aquí...” (Hombre 19 años, Ipala Jutiapa. Septiembre
2012). Se puede observar como las personas de esta comunidad están
participando en un proceso de mitificación de una historia real pero mezclada con
la subjetividad y psiquismo de las mismas personas, a lo largo del tiempo si este
tipo de historias no se aclaran o analizan terminarán creando otras creencias que
fortalezcan diversos mitos que pueden surgir y afecten la salud de la comunidad.
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Desmitificación
Por otro lado, la desmitificación es el proceso en el cual las personas de
una comunidad se dan cuenta de lo perjudicial e irracional que puede tornarse una
creencia o ideología basada en un mito y trabajan de forma conjunta para
modificar conductas y hábitos enraizados en esos paradigmas hasta llegar a
desestimar el mito y deje de ser funcional para justificar estas mismas conductas y
hábitos. Este proceso debe de ser contínuo y puede llegar a durar décadas hasta
orientar al desarrollo a la comunidad afectada por el mito y paradigma.
En el caso del occidente del país existen comunidades sobresalientes por
encontrarse en un mejor desarrollo  y condición de vida al haber logrado
desmitificar mitos que perjudicaban a las personas, como en el caso de de
Huehuetenango y Quetzaltenango donde existen comunidades que se han dado
cuenta que el alcoholismo es un hábito perjudicial no solamente para la salud
física sino también para la salud mental de las personas que habitan allí, por ello
se han organizado como comunidades y creado proyectos para cerrar bares y
ventas de alcohol, en primera instancia colaborando con las personas dueñas de
estos lugares para que puedan funcionar dentro de la comunidad con tareas
distintas como la siembra y el comercio que no implique la venta de alcohol, por
ello hoy por hoy como resultado son comunidades donde la violencia intrafamiliar y
el desempleo se han reducido de forma notable, han aumentado su capacidad de
producción y mejorado su calidad de vida. Dentro de estas comunidades hoy en
día es prohibido el consumo y la venta de alcohol.
Este ejemplo es remarcable para comprender como un proceso de
desmitificación puede contribuir en el desarrollo sostenible de una comunidad,
porque los mitos: “La persona que no sabe beber alcohol no es un hombre de
verdad”, “Los niños y los bolos siempre dicen la verdad”, “No hay que hacerse
responsable de lo que uno hace bajo efectos de alcohol porque uno no sabe lo
que se encuentra haciendo”, “Cuando uno no se acuerda al día siguiente lo que
hizo cuando estaba borracho es porque uno no sabía lo que hacía” y otros mitos
similares a este en estas comunidades dejaron de ser mitos.
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Es importante que se tenga en mente lo complicado que es llevar un
proceso de desmitificación en comunidades donde la salud sexual y reproductiva
se encuentra implícita dentro de la cosmovisión religiosa y cultural, por ello los
procesos deben de ser perseverantes y contínuos para que los resultados puedan
notarse dentro del desarrollo de la comunidad dentro de la demografía como
crecimiento poblacional, matrimonios y embarazos adolescentes; la salud física en
la prevención de enfermedades de transmisión sexual y VIH/SIDA; y la salud
mental en la proyección hacia la equidad de género y la fortaleza de una identidad
y autoestima
Frecuencia de Mitos encontrados en el Proyecto A jugar por mi salud
1. Dentro del proyecto participaron jóvenes provenientes de 13 municipios
ubicados dentro de 9 departamentos de la república de Guatemala, estos nueve
departamentos se distribuyen de forma geográfica dentro de las regiones de
Oocidente, Sur – Occidente y Sur – Oriente. Es necesario tomar en cuenta el
mapa lingüístico y pluricultural de Guatemala, debido a que en el área Occidente
se encuentra concentrado la mayor parte de la cultura Maya, y en el área de
Oriente la mayor parte de la población mestiza. Por ello se debe de tomar en
cuenta que el cambio de región geográfica también coincide con la cultural.
La diferencia entre el psiquismo de las culturas es abismal, ya que dentro
de la cosmovisión maya se encuentran raíces de misticismo y naturaleza, y por el
otro lado, el psiquismo de la región oriente se encuentra construido por una
aleación entre cosmovisiones de instituciones religiosas y creencias ideológicas
contemporáneas.
Los mitos que se encontraron variaron dependiendo de la región, sin
embargo algunos aparecieron en ambas regiones, especialmente aquellos
relacionados con las enfermedades de transmisión sexual y el VIH / SIDA, esto
tiene sentido debido a que relativamente ambos temas tienen menos de tres
décadas de aparición y se relacionan a las poblaciones afectadas en un
aproximado igual, a diferencia de otros mitos cuyo dilema existencial se encuentra
desde sus raíces. Los mitos acerca del VIH / SIDA y Enfermedades de
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Transmisión Sexual que aparecieron con frecuencia en los municipios que
participaron dentro del proyecto fueron:
 El VIH se contagia por la picadura de un zancudo.
 El VIH se contagia por un beso.
 El VIH se contagia solamente entre homosexuales y las personas
heterosexuales no se encuentran propensas para adquirirlo.
Existieron otros mitos que aparecieron con frecuencia en todos los
municipios, la frecuencia se debe a que independientemente de la región cultural o
geográfica el machismo es parte del psiquismo de los Guatemaltecos, por ello
estos mitos son relacionados hacia las prácticas sexuales de las mujeres desde
una perspectiva machista. Estos mitos son:
1. “Las mujeres que tienen relaciones sexuales antes del matrimonio son
prostitutas y no deben de ser tomadas en serio.” Esto se debe a la práctica
machista donde el hombre debe de ser el experto en relaciones sexuales y no la
mujer, de lo contrario la hombría estaría expuesta. Este temor se debe a una
inseguridad acerca de la masculinidad de cada hombre y el temor que existe en
perder a una pareja por otro hombre. Se tiene que tomar en cuenta el aspecto
inconsciente acerca del sentimiento de poder que un hombre machista
experimenta dentro de una relación sexual. El hecho de que una mujer conozca
más de un pene le produce al hombre machista un estado de inseguridad tan alto
que provoca el rechazo y molestia hacia la mujer, esto se debe a que el conocer
más de una personad entro de una relación sexo genital implica demasiados
aspectos que pueden llegar a ser conscientes o no, pero que se encuentran
implícitos dentro de la problemática como el ser complacido o no, ya que se tiene
la creencia irreal que una mujer con experiencia sexual seguirá buscando hombres
para complacerse.
2. “Las mujeres no deben de tomar anticonceptivos de lo contrario tendría la
libertad para tener relaciones sexuales con cualquier persona y su pareja no
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tendría como enterarse de las infidelidades.” Este mito se utiliza con mucha
frecuencia para evadir el uso de métodos anticonceptivos. Surge a raíz de la
creencia que las relaciones sexuales son solamente para la procreación, por ello
el hombre ve natural el hecho de que la mujer quede embarazada y al dar a luz
nuevamente vuelva a quedar embarazada. El temor del hombre machista de tener
relaciones sexuales con una mujer que no queda embarazada por el uso de
anticonceptivos, piensa que de la misma forma en que él tiene relaciones sexuales
con su pareja puede haber otra persona que las tenga con la misma persona y no
hay consecuencias visibles para ello. La sociedad machista ve de forma natural a
un hombre que llegue a tener varios hijos con diferentes mujeres y de forma
despectiva a la mujer que no puede tener hijos o evita tenerlos. Esto también se
debe a que desde tiempos remotos la figura icónica de la mujer es el rol de ser
madre y la procreación de vida, por ello las mujeres que evitan serlo son vistas de
mala forma y acusadas de brujería, prostitución, blasfemas, etc, dependiendo de
la cosmovisión.
“Si la mujer no sangra en su primera relación sexual no es virgen.” Este
mito también pertenece a una cultura machista. En varias comunidades del área
occidente de la república existen rituales de iniciación para las mujeres casadas,
uno de ellos es el realizar la fiesta de matrimonio al mismo tiempo que la pareja
tiene su primera relación sexual sobre una cama con sábanas blancas.
En algunas comunidades incluso durante la primera relación sexual se
encuentran presente las dos suegras de la pareja para verificar que el acto sea
“puro”. Como iniciación del matrimonio la sábana debe de quedar manchada con
gotas de sangre para comprobar la pureza de la mujer, de lo contrario se cancela
la boda y es la familia de la mujer quien debe de devolver al novio de forma
económica o con bienes la cantidad que se invirtió en la boda más un porcentaje
más por la deshonra que se muestra.
Estos rituales de la cultura Maya no se alejan a los arquetipos de la
humanidad, ya que en diversas culturas antiguas europeas como la romana,
también era de suma importancia la sangre durante la primera relación sexual de
una pareja casada para mostrar la pureza de la mujer. Incluso en las culturas
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judías y musulmanas se acostumbra retirar de la sociedad a aquellas mujeres que
no sangren durante la relación sexual. Esto tiene mucho simbolismo y significado
ya que la sangre es el fluido más importante del ser humano y muestra pureza,
dignidad y honra, de allí la cantidad de creencias e ideologías que se encuentran
entorno a la sangre, por ejemplo cuando se dice que la sangre es real, que es
impura o los pactos que se realizan con sangre que son perdurable. De esta
misma forma estos rituales de matrimonio primitivos se marca con un pacto de
sangre como muestra de pureza de la mujer virgen y del linaje que a segura para
la familia del varón. Debe de tomarse en cuenta los aspectos descritos en el mito
anterior, donde la mujer pura es aquella que  es digna de ser esposa y procrear, y
las mujeres “impuras” no deben de tener hijos.
La influencia negativa de la inquisición católica ha sido también significativa
para varias culturas. La virgen maría como símbolo y figura de pureza no hace
más que instalar dentro del psiquismo de las personas el machismo y
discriminación hacia aquellas mujeres que no se asemejen a las conductas del
modelo de la virgen María, este proceso es inconsciente y crea estragos en la
sociedad para que sus conductas machistas creen consecuencias catastróficas
para las mujeres, como lo que sucedió en la edad media con las cacerías de
brujas que se realizaron contra aquellas mujeres que rompían el modelo machista,
es decir aquellas mujeres que se atrevían a debatir, a usar pantalón, a recrearse,
o bien en este caso a disfrutar plenamente de su sexualidad. En la actualidad la
iglesia católica, pese a que su fundamentación se encuentra en el cristianismo
siendo la figura central Jesucristo, un hombre, no es el ícono de fe, sino al
contrario es una mujer, esto es de esperarse para una religión con
fundamentación machista, porque a la larga se le exige más a las mujeres para
que se amolden que a los varones, a pesar de que en funciones y cargos los
varones son los únicos que tienen la posibilidad de ser hasta la máxima autoridad,
es decir optar a un Papado. Por ello en la época de la colonia a las primeras
personas que se les reprimió fue a las mujeres. Con el paso del tiempo hasta la
misma iglesia católica ha ido modificando creencias y hábitos en sus feligreses
promoviendo a voz abierta la planificación familiar y la salud sexual reproductiva.
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También existe en Guatemala, como en otros países de Latinoamérica el
fenómeno de la existencia de diversas sectas y religiones que surgen  dentro de la
corriente protestante que son fundamentalistas y también instigan a sus
seguidores creyentes a una pureza extrema, dentro de ello se laceran los
derechos sexuales y reproductivos de las personas, y en su mayoría a las
mujeres.
Si se pudiera jerarquizar el nivel de peligrosidad de un mito tomando en
cuenta las consecuencias negativas que puede causar dentro de los hábitos y
creencias de una comunidad, este se encontraría dentro de los primeros niveles.
Las consecuencias de las creencias basadas en este mito son devastadores para
la mujer ya que crean conductas inconscientes y consientes que laceran los
derechos y dignidad de la misma.
El sangrar en una relación sexual se debe a que no existe lubricación
adecuada por parte de la vagina, en la mayoría de casos se debe a la resequedad
vaginal que existe por no llegar al umbral de exitación que la mujer requiere, esto
que sucede a nivel fisiológico se debe a que dentro de la práctica sexual en la
primera relación sexual el hombre no estimula sexualmente a la mujer para que se
excite, sino busca el contacto genital en primera instancia, no dando lugar a que la
mujer se sienta cómoda y experimente libremente el placer y sensaciones que
tiene. La mujer dentro de la cultura machista también experimenta temor en su
primera relación sexual por la cantidad de mitos que existen y giran entorno a su
cultura, esta incomodidad y temor hace también que la resequedad dañe sus
genitales en la primera relación sexual. En estas sociedades machistas el
problema incurre cuando la mujer se encuentra húmeda en la primera relación
sexual, cuando el hombre en primera instancia estimula el umbral necesario para
la lubricación en ambos genitales, cuando existe plasticidad en el himen, y no se
sangra en la primera relación a pesar de ser virgen.
A continuación se presenta una sistematización de los mitos recabados en los 13
municipios de Paz Joven Guatemala, analizados y clasificados por categorías
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1. Desarrollo: En ella se encuentran los mitos que tienen que ver con la
transición de niñez y adolescencia, durante el desarrollo
2. Roles de género: En esta categoría se encasillan los mitos relacionados a
lo que representa ser hombre o mujer en la comunidad, relacionando estos
a la sexualidad por su condición sexual y biológica.
3. VIH: En este apartado se  encasilla todos los mitos que tienen relación al
Virus de Inmunodeficiencia humana VIH/ VIH avanzado y SIDA (Síndrome
de inmunodeficiencia adquirida)
4. Embarazo y niñez: En este apartado se encasillan todos los mitos que se
relacionan con mujeres embarazadas y sus síntomas
5. Relaciones Sexo Genitales: Se encuentran todos los mitos recaudados
que tienen que ver en especifico con las relaciones sexo genitales; asi
como también mitos que explican cómo se da  la concepción desde sus
creencias, como esta misma se puede evitar
3.2 Resultados de los instrumentos: testimonios focalizados
Desarrollo
1. Una mujer en la etapa de la adolescencia, si juega trompo no le crecerán los
senos.17
2. Si una mujer juega con semilla de aliso no se desarrollan a normalidad sus
senos.
3. Si la mujer se sienta sobre canastas le crecerán muchos los glúteos.
4. Si una mujer tiene las piernas arqueadas es porque tiene mucha actividad
sexual.
5. Si un niño (a) tiene bellos en cantidad en diversas partes del cuerpo será muy
rico, en calidad de riqueza.
6. Cuando una mujer deja agua en una palangana después de bañarse y no lo
riega, tendrá mucha hemorragia
menstrual.
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7. Cuando una mujer toma el jugo del chilacayote se les bajara demasiado la
hemorragia.18
8. Para que un niño sea alto de estatura, se tiene que sacar todos los días en la
noche cuando hay luna llena.
9. Es malo tomar café cuando se está en su período de menstruación.
10. Cuando una mujer tiene su menstruación es malo bañarse en piscinas o
lugares con mucha agua.
11. Cuando una mujer tiene su menstruación es malo bañarse.
12. El té de orégano corta la menstruación.
13. Tomar agua de coco corta la menstruación.
14. El té de canela corta la menstruación.
15. La mujer envejece si se opera para no tener más hijos.
16. La mitad del píe de la mujer es el tamaño de la vagina.
17. Cuando una mujer está en su periodo de menstruación no puede comer
pescado.
18. Cuando una mujer está en su periodo de menstruación no puede comer
bananos.
19. Si una mujer se toma una cerveza es para que baje más rápido la
menstruación.
20. Cuando la luna esta tierna si el hombre se jala el pene crece.
21. Comer mayonesa cuando uno está menstruando es malo
22. Si el pene es de color negro, es porque el pene es más grande
23. Cuando uno tiene grande la mano es que tiene el pene grande.
24. Si una persona se va en una bicicleta en 15 minutos ida y vuelta se le viene su
menstruación.
Roles de Género
1. Un embarazo mejora una relación “matrimonial”.
2. Si las mujeres suben en un árbol de frutas, dejan amargas las frutas.
3. Si la mujer pasa encima del hombre en una relación sexual, el hombre será
dominado.
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4. Si un hombre se siente sobre el chilacayote, se le caerá el cabello de la cabeza.
5. Si una persona se sienta sobre una piedra será rebelde.
6. Si una mujer o hombre es muy deseado por alguien, tendrá mal de ojo.
7. Si alguien habla sobre sexualidad, le saldrán pelos en la lengua.
8. Si una persona cambia de taza, cada año cambia de mujer/hombre.
9. Cuando se barre la casa sin sacar la basura, la persona se vuelve perezoso.
10. Cuando una mujer deja puesto su delantal al dormirse, se volverá rebelde.
11. Cuando una persona juega con los ancianos le salen mancha en la cara.39
12. Cuando una persona riega sal en la plancha, le saldrán granos o ronchas en la
piel.
13. Es prohibido que una mujer se suba a un árbol, porque esto ya no van a
crecer.
14. Es pecado meter el pene en la boca.
15. Cuando una señorita juega pelota es pecado, porque su pecho ya no tiene
punta y no tiene como darle de mamar
a su hijo.
16. Cuando una mujer se sienta en una red de pescar se vendrá llagas en las
nalgas.
17. Cuando una pareja junta su ropa, se terminan separando la pareja.
18. Cuando uno pasa sobre cal, 19 le saldrán manchas en la cara.
La mujer es la que pone en tentación al hombre, provocando con su manera de
vestir.
19. Si el papá quiere tener un niño, y la mamá quiere una niña, el bebé cuando
nace va ser “Gay o Lesbiana”.
20. Si las mujeres se echan semen en la cara reduce el acné.
21. Si un hombre no se tiene relaciones sexo genitales durante 4 años
consecutivamente se vuelve gay.
22. Cuando un hombre está en desarrollo tiene que ir a un bar o estar con una
mujer si no se convierte en Gay.
23. La excitación del hombre es más precoz que la de una mujer.
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24. La mujer adolescente tiene que dar la prueba de amor necesariamente y
buscar un hombre para tener su primera relación sexo genital.
25. La masturbación es “mala y es pecado”.
26. Los hombres por naturaleza tienen mayor elevado su deseo sexual.
27. Cuando un hombre no se masturba es gay.
28. Tener relaciones sexuales sin condón hace más placentero el acto sexual
porque la sensación es diferente.
29. Son las mujeres quienes deben colocar el condón y cuidarse, para no quedar
embarazadas.
30. La primera relación sexual se debe hacer con una prostituta.
31. Las mujeres no deben tener relaciones sexuales sino están unidas o casadas,
porque si no son prostitutas.
32. Utilizar métodos anticonceptivos (pastillas), hay riesgo de que la mujer quede
estéril.
VIH / SIDA
1. El sida se contagia solo si se tiene relaciones sexuales con homosexuales o
prostitutas.
2. El sida se transmite por medio de un beso.
3. Que el SIDA se contagia con solo saludar con la mejía.
4. El SIDA se transmite con la picadura de un sancudo.
Relaciones Sexogenitales
1. Si una mujer chupa limón después de tener relaciones sexo genitales, no queda
embarazada.
2. Consumir cilantro en un hombre trae consecuencias como la impotencia sexual.
3. Consumir manía aumenta la potencia sexual.
4. Si un joven tiene acné en la cara, es porque quiere tener sexo o no ha tenido.
5. Si se quiere tener un hijo varón hay que tener relación sexo genital en luna
llena.
6. Si se quiere tener una niña se realiza la relación sexo genital en luna nueva.
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7. Cuando se ovule a plenitud al tener relación sexo genital se tendrá un niño.
8. Cuando se tiene relaciones sexo genital 3 veces seguidos se tendrá trillizos
9. Cuando una señorita toma pastillas anticonceptivos, ya no tiene la
menstruación.
10. La mujer cuando se encuentra en su periodo de menstruación y tiene
relaciones sexuales le salen manchas en la
cara.
11. Todo contacto físico con la pareja en el noviazgo lleva necesariamente a la
relación sexual.
12. El tamaño del pene es importante para mayores sensaciones para la mujer.
13. La masturbación debilita al hombre, puede producir esterilidad.
14. Una mujer no puede quedar embarazada en su primera vez.
15. Si se tiene relaciones sexo genitales de píe no hay probabilidades de
embarazo.
16. Ingerir un banano en su periodo de menstruación es malo porque corre el
riesgo de quedar embarazada.
17. Si una pareja se está tocando, y besándose corre el riesgo la mujer de quedar
embarazada.
18. Si una mujer tiene sexo oral queda embarazada.
19. Las pastillas de planificación no sirven si se ingiere alcohol.
20. Si tienes muchas relaciones sexuales seguidas, sin condón, no quedas
embarazada.
21. Si el hombre no tiene un orgasmo durante la relación sexual, la mujer no
queda embarazada.
22. Después de tener relaciones sexo genitales, si la mujer va al baño a orinar no
queda embarazada.
23. Si el hombre no tiene un orgasmo durante la relación sexual, la mujer no
queda embarazada.
24. Después de tener relaciones sexo genitales, si la mujer va al baño a orinar no
queda embarazada.
25. Se evita el embarazo si se toma té de canela.
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26. Se evita el embarazo si se salta después de tener relaciones sexo genitales.
27. Se evita el embarazo si se eyacula afuera.
28. Se evita el embarazo si no hay penetración completa.
29. Se evita el embarazo si se hacen duchas vaginales. (Se toma una ducha
después de tener una relación sexo genital, y se limpia bien la vagina).
30. Todos los métodos son 100% seguros.
31. Tomar pastillas para la presión evita quedar embarazada.
32. Tomar aspirinas evita quedar embarazada.
33. Tomar té de semilla de aguacate evita el embarazo.
34. Tomarse caldo de frijoles después de tener una relación sexual evita el
embarazo.
35. Tomarte una aspirina con una Coca-Cola o Pepsi, después del acto sexual
evita quedar embarazada.
36. Tomar 4 aspirinas con 2 alka-seltzer después de cada relación sexual evita el
embarazo.
37. Ser gordo afecta en una relación sexual, se tiene más probabilidades en la
mujer de quedar embarazada.
38. Tomarse una taza de orégano después de tener una relación sexual (para
matar el esperma), evita el embarazo en la mujer.
39. Las mujeres no quedan embarazadas cuando se está en su periodo de
menstruación.
40. Una mujer no puede quedar embarazada en su primera vez.
41. Cuando una mujer encuentra en su periodo de menstruación no puede tener
relaciones sexuales.
42. La mujer cuando tiene su primera relación sexual tiene que ser en luna llena,
para que no sienta dolor.
43. Cuando se tienen relaciones sexo genitales se debe iniciar por la vagina y
terminar por el ano siempre.
44. En la primera relación sexo genital no se debe usar preservativo, no tiene las
mismas sensaciones.
45. El condón nunca se rompe.
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46. Durante su periodo de menstruación las mujeres no pueden tener relaciones
sexo genitales por que se hincha la vagina.
47. Si un hombre no tiene relaciones sexo genitales se enferma.
48. Un hombre no puede tener relaciones sexuales cuando tiene gripe.
49. Cuando una mujer le hace sexo oral a un hombre el pene crece más (altura de
la persona).
50. Cuando un hombre se masturba con un preservativo (condón) se le hinchan
los genitales.
51. Si en el baño hay semen y la mujer tiene contacto con el semen entonces
queda embarazada.
52. Comer cebolla ayuda para prolongar la duración de una relación sexual.
53. La aspirina es un método anticonceptivo.
54. El hombre acaba primero.
55. Cuando la mujer no tiene el himen ya no es virgen.
56. El momento de tener una relación el hombre y la mujer desean hacerlo y que
solo la penetración la mujer queda embarazada.
57. Con besar a una mujer, se puede embarazar.
58. Tener sexo en el agua, tiene menos riesgo la mujer de quedar embarazada.
59. No es bueno que las mujeres y los hombres se masturben
Embarazo y Niñez
1. Si una niña o adolecente carga dos bebes, va a tener gemelos.
2. Cuando una mujer salta sobre una manguera, cuando sea el parto sufrirá por el
cordón enredado del bebé.
3. Consumir manzanilla para una mujer embarazada provoca abortos.
4. Si la mujer pasa sobre el hacha dará a luz un hijo varón.
5. Si una mujer pasa sobre la escoba, dará a luz a una niña.
6. Si una mujer se sienta sobre el chilacayote su bebé tendrá calvicie.
7. Si un niño o niña carga bultos pesados se le bajara el estómago o la matriz.
8. Si la niña juega con dos muñecas, tendrá gemelos cuando tenga hijos.
9. Si se le cae el cordón umbilical a un bebé, hay que amarrarlo como collar de un
perro para que sea ágil a la hora de correr.
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10. Si una pareja quiere que su hijo o hija sea alto hay que estirarlo a la luna
cuando está llena.
11. Si una pareja quiere que su hijo escale rápido un árbol, su cordón umbilical se
pone en la cima de un árbol.
12. Cuando una mujer está en gestación observa a personas deformados o
enmascarados tendrá rasgos similares.
13. Cuando una mujer se le antoja muchos cosas y no los consume, su bebe
tendrá efectos de impedimentos físicos.
14. El niño adquirirá como herencia genética hábitos del papá y mamá.
15. Si una mujer tiene alguna enfermedad, y corta frutos de cualquier árbol,
transmite la enfermedad a la planta.
16. No está permitido que las mujeres jueguen pelota porque no se desarrollará su
habilidad en la cocina.
17. Cuando una mujer embarazada sale en la noche de eclipse puede abortar o le
nacerá un hijo con alguna enfermedad.
18. La mujer embarazada no debe correr, afecta el desarrollo y crecimiento del
bebé.
19. Cuando la mujer se encuentra embarazada no puede tomar pastillas ni chupar
limón porque provoca aborto.
20. Una mujer embarazada no puede alzar los ojos al cielo para ver la luna porque
el bebé nace con defectos de la vista.
21. Después de un parto la vagina se vuelve más ancha.
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CAPÍTULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4.1 CONCLUSIONES
La falta de información que tuvieron los adolescentes y jóvenes es un reflejo
del poco acceso a educación sexual integral por parte del Ministerio de Educación
y el acceso a métodos anticonceptivos y consejería por parte de los Centros de
Salud,  así como la poca información que tiene la comunidad, las familias y los
padres, en donde los mitos demuestran el poco conocimiento acerca de
sexualidad, que no tienen fundamentos científicos y muchos de ellos están
vinculados a creencias en mitologías y psiquismo social, lo cual fomenta la
creencia en los mismos, y al no tener la información correcta para desmitificarlos,
se cree en ellos, poniendo en riesgo su salud y sus decisiones.
Los adolescentes y jóvenes desconocen de manera significativa temas
relacionados con Salud Sexual y Reproductiva, dejando como consecuencia
conductas de riesgo y toma de decisiones desinformadas respecto a la sexualidad,
teniendo como principales factores el riesgo de embarazo en adolescentes,
practicas perjudiciales para la salud, riesgo de adquirir alguna ITS o VIH.
Los mitos predominantes están vinculados a creencias de cómo se puede
evitar un embarazo, mediante prácticas que carecen de información científica por
ejemplo consumiendo algún alimento o sustancia  previo a la relación sexo genital,
la posición de la luna, posiciones corporales especificas mediante el acto sexual;
así como mitos relacionados a la adquisición de VIH o ITS.
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4.2 RECOMENDACIONES
Se recomienda a la Escuela de Ciencias Psicológicas de la Universidad de San
Carlos de Guatemala, tomar como un eje en la práctica supervisada la
descentralización de la misma, llegando a jóvenes y adolescentes por medio de
convenios con organizaciones no gubernamentales que se ubican en áreas rurales
del país y que estén vinculadas a temas de sexualidad, ya que forma en todo
momento un rol en la vida del ser humano; si se fomentan las decisiones
asertivas, responsables e informadas, está contribuyendo al desarrollo de la
juventud del país.
A la Asociación Paz Joven Guatemala, se recomienda hacer uso de la guía de
Sexualidad “Me informo, luego decido”, para la promoción y fortalecimiento al
trabajo profesional que realizan, para contribuir a la realidad del país y reducir las
alarmantes tazas de embarazos e ITS; haciendo uso de las mismas por medio las
replicas de talleres informativos impartidos de joven a joven que se tienen
planificados; haciendo uso de las metodologías propuestas en la guía.
Al ministerio de educación y de Salud, Garantizar el derecho al acceso
universal de información en SSR y métodos anticonceptivos, materializando el
derecho en servicios amigables diferenciados dentro de los centros de salud en
las comunidades; así como en la capacitación a los maestros y maestras de los
institutos y escuelas, para impartir de manera integral la educación sexual sin
estigma, prejuicios, ni discriminación.
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ANEXO 1
Glosario
1. Observación: Es el primer paso del método científico. Busca aplicar
atentamente los sentidos a un objeto o a un fenómeno, para estudiarlos tal como
se presentan en realidad, puede ser ocasional o causalmente.
2. Entrevista: Es una de las herramientas que se utilizan dentro de la
investigación, utilizando un diálogo entablado entre dos, tres o más personas: el
entrevistador o entrevistadores que interrogan y el/los entrevistados que
contestan. Puede ser dirigida o no dirigida.
3. Encuesta: Es un estudio observacional en el cual el investigador busca
recaudar datos por medio de un cuestionario pre diseñado, y no modificar el
entorno ni controlar el proceso que está en observación. Los datos se obtienen a
partir de realizar un conjunto de preguntas normalizadas dirigidas a una muestra
representativa o al conjunto total de la población estadística en estudio, formada a
menudo por personas, empresas o entes institucionales, con el fin de conocer
estados de opinión, características o hechos específicos. El investigador debe
seleccionar las preguntas más convenientes, de acuerdo con la naturaleza de la
investigación.
4. Cuestionario: Es una de las herramientas básicas dentro de la investigación.
Es un documento formado por un conjunto de preguntas que deben estar
redactadas de forma coherente, y organizadas, secuenciadas y estructuradas de
acuerdo con una determinada planificación, con el fin de que sus respuestas nos
puedan ofrecer toda la información que se precisa.
5. Grupos focales: Es una técnica cualitativa de estudio de las opiniones o
actitudes de un público, utilizada en ciencias sociales y en estudios comerciales.
Consiste en la reunión de un grupo de personas con un moderador, investigador o
analista; encargado de hacer preguntas y dirigir la discusión. Su labor es la de
encauzar la discusión para que no se aleje del tema de estudio
6. Técnica Delfhi: Su objetivo es la consecución de un consenso basado en la
discusión entre expertos. Es un proceso repetitivo. Su funcionamiento se basa en
la elaboración de un cuestionario que ha de ser contestado por los expertos. Una
vez recibida la información, se vuelve a realizar otro cuestionario basado en el
anterior para ser contestado de nuevo. Finalmente el responsable del estudio
elaborará sus conclusiones a partir de la explotación estadística de los datos
obtenidos.
7. Testimonio Focalizado: Es un técnica sencilla que consiste en solicitar a
personas que han vivido determinadas experiencias las expresen mediante un
testimonio escrito. El testimonio focalizado es una de las formas que toma la
llamada investigación experiencial.
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8. Historia de Vida: Es una de las formas que toma el estudio de casos. En
sentido estricto, no es una técnica, sino el resultado de una entrevista en
profundidad no estructurada, que si es una técnica. Mediante ella, se trata de
obtener la biografía de la persona entrevistada.
9. Grabación: Es el proceso de capturar datos o convertir la información a un
formato almacenado en un medio de almacenamiento.
10. Diario de campo: Es un instrumento utilizado por los investigadores
para registrar aquellos hechos que son susceptibles de ser interpretados. En este
sentido, el diario de campo es una herramienta que permite sistematizar las
experiencias para luego analizar los resultados.
11. Población: También llamada universo o colectivo, es el conjunto de elementos
de referencia sobre el que se realizan las observaciones.
12. Universo: Es el conjunto de individuos u objetos de los que se desea conocer
algo en una investigación.
13. Muestra: Es un grupo de personas, eventos, sucesos, comunidades, etc.,
sobre el cual se habrán de recolectar los datos.
14. Derechos Sexuales y Reproductivos: Son aquellos que buscan proteger
la libertad y autonomía de todas las personas para decidir con responsabilidad si
tener hijos o no, cuántos, en qué momento y con quién. Los derechos
reproductivos dan la capacidad a todas las personas de decidir y determinar
su vida reproductiva. Los derechos reproductivos, al igual que los derechos
humanos, son inalienables y no están sujetos a discriminación por género, edad
o raza.
15. Salud Sexual y Reproductiva: Un estado de bienestar físico, emocional,
mental y social relacionado con la sexualidad; la cual no es solamente la ausencia
de enfermedad, disfunción o incapacidad. Para que la salud sexual se logre y se
mantenga, los derechos sexuales de todas las personas deben ser respetados,
protegidos y ejercidos a plenitud.
16. Mito: Forman parte del sistema de creencias de una cultura o de una
comunidad, la cual los considera historias verdaderas. Al conjunto de los mitos de
una cultura se le denomina mitología.
17. Paradigma: Es la forma de visualizar e interpretar los múltiples conceptos,
esquemas o modelos del comportamiento en todas las etapas de la humanidad en
lo psicológico y filosófico.
18. Tradición: Es cada uno de aquellos acervos que una población considera
dignos de constituirse como una parte integral de sus usos y costumbres. La
tradición suele versar genéricamente sobre el conocimiento y también sobre
principios o fundamentos socio-culturales selectos, que por estimarlos
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especialmente valiosos o acertados se pretende se extiendan al común, así
unas generaciones los transmitirán a las siguientes a fin de que se conserven y
perduren, se consoliden.
19. Costumbre: Es un Hábito o Tendencia adquirido por la práctica frecuente de
un acto. Las costumbres de una nación o de las personas son el conjunto de
inclinaciones y de usos que forman su carácter nacional distintivo.
20. Autoestima: Es un conjunto de percepciones, pensamientos, evaluaciones,
sentimientos y tendencias de comportamiento dirigidas hacia nosotros mismos,
hacia nuestra manera de ser y de comportarnos, y hacia los rasgos de nuestro
cuerpo y nuestro carácter. En resumen, es la percepción evaluativa de nosotros
mismos.
21. Identidad Cultural: Es el conjunto de tradiciones, creencias, valores, orgullos,
tradiciones y modos de comportamiento que funcionan como elementos dentro de
un grupo social y que actúan para que los individuos que lo forman, puedan
fundamentar sus sentimientos de pertenencia.
22. Identidad Sexual: El autoconcepto de cada persona según se relacionan
el sexo, género, orientación sexual, Identidad de género y el conjunto
de habilidades con las que esta persona se desenvuelve en su vida y en relación a
la sexualidad. De ahí hablaríamos de distintas formas de organizar la identidad
sexual dado el extenso desarrollo histórico de distintas identidades.
23. Género: Es un término técnico específico en ciencias sociales que alude al
conjunto de características diferenciadas que cada sociedad asigna a hombres y
mujeres. Entonces, al hablar de género se está remitiendo a una categoría
relacional y no a una simple clasificación de los sujetos en grupos identitarios. Son
los roles socialmente construidos, comportamientos, actividades y atributos que
una sociedad considera como apropiados para hombres y mujeres.
24. Feminismo: Es un conjunto heterogéneo1 de ideologías y de
movimientos políticos, culturales y económicos que tienen como objetivo la
igualdad de derechos entre varones y mujeres.
25. Machismo: Es una ideología que engloba el conjunto de actitudes que los
hombres de hoy en día hacen, conductas, prácticas sociales y creencias
destinadas a promover la negación de la mujer como sujeto indiferentemente de
la cultura, tradición, folclore o contexto.
26. Hembrismo: Es un concepto aún sin aceptar por la Real Academia de la
Lengua, sin embargo cada vez está más extendido en la praxis de lo
cotidiano. Ejemplifica un pensamiento rudimentario y salvaje inspirado en la
violencia injustificada y el no reconocimiento a la dignidad de los hombres por
parte de las mujeres.
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27. Personalidad: Es un constructo psicológico, que se refiere a un uso dinámico
de características psíquicas de una persona, a la organización interior que
determina que los individuos actúen de manera diferente ante una circunstancia.
28. Psicosocial: Es el punto de encuentro entre la psicología y la sociología que
sumadas a los aportes de otras disciplinas tales como la filosofía, la comunicación,
el derecho o la medicina, entre otros. Se constituye en una ciencia particular y
autónoma. Estudia, analiza e interviene en los procesos de interacción y
comunicación humana a través de una mirada inter e intra subjetiva.
29. Subjetividad: Es la propiedad de las percepciones, argumentos y lenguaje
basados en el punto de vista del sujeto, y por tanto influidos por los intereses y
deseos particulares del mismo. Se refiere al campo de acción y representación de
los sujetos siempre condicionados a circunstancias históricas, políticas, culturales
y sociales.
30. Psiquismo: Es la estructura mental propia de cada individuo, conjunto de
características inherentes a la persona. También podemos definirla como
el conjunto de caracteres y funciones psíquicas de un individuo.
31. Cultura: Los conjuntos de saberes, creencias y pautas de conducta de un
grupo social, incluyendo los medios materiales y tecnologías que usan sus
miembros para comunicarse entre sí y resolver sus necesidades de todo tipo.
32. Derecho: Son conductas dirigidas a la observancia de normas que regulan la
convivencia social y permiten resolver los conflictos intersubjetivos.
33. OMS: Organización Mundial de la Salud, es el organismo de la Organización
de las Naciones Unidas (ONU) especializado en gestionar políticas de prevención,
promoción e intervención en salud a nivel mundial.
34. UNICEF: Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, es un programa de
la Organización de las Naciones Unidas (ONU) con base en Nueva York y que
provee ayuda humanitaria y de desarrollo a niños y madres en países en
desarrollo.
35. ONU: Organización de las Naciones Unidas, es la mayor organización
internacional existente. Se define como una asociación de gobierno global que
facilita la cooperación en asuntos como el Derecho internacional,
la paz y seguridad internacional, el desarrollo económico y social, los asuntos
humanitarios y los
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ANEXO 2
METODOLOGÍA TALLERES CAZA MITOS
Planificación de talleres Caza Mitos
OBJETIVO ACTIVIDAD MATERIALES
Retroalimentar el taller recibido
con anterioridad.
Se les pregunta a los jóvenes acerca de lo
aprendido en el taller de ABC, lo que les impactó,
las reflexiones que hicieron, lo que más les llamó
la atención y si hay alguna duda. Además es un
punto de partida para seguir con la actividad.
Recursos humanos.
Vincular a los jóvenes entre sí y
establecer empatía con la
facilitadora resaltando la
importancia del trabajo en equipo
y la delegación de
responsabilidades-
Presentación de los y las jóvenes, red de globos:
la actividad consiste en dar dos globos por
pareja, tienen que inflar uno y no dejarlo caer
mientras inflan el otro, tienen que comunicarse
como pareja para lograrlo, posteriormente se les
pide que se deshagan las parejas y se pongan en
tríos sin dejar caer los globos, luego desasen los
tríos para hacer un solo grupo sin dejar caer los
globos, los jóvenes deben hablar y concretar una
estrategia para lograrlo.
25 globos
Obtener los mitos que los y las
participantes han escuchado en
la comunidad o ellos mismos
creen.
En dos grupos, se les da una cartulina para que
escriban “aquellas cosas que han escuchado de
la sexualidad, pero no están seguros de su
confiabilidad”
Cartulinas y
marcadores
Cuestionar a los y las
participantes acerca de lo que
creen que es cierto y en lo que
no.
Se usan los mitos que ellos escribieron, los mitos
de la guía del facilitador y otros mitos comunes.
Cada participante tiene 2 fichas una que dice SI
una que dice NO. Se pregunta como forma de
votación mito por mito cual creen que es cierto y
cual no, para evaluar los niveles de información
que poseen los jóvenes  de la sexualidad a pesar
de las creencias, luego aclarar cada uno de los
mitos con bases teóricas y científicas.
Fichas bibliográficas
Marcadores
Pizarrón
Planificar y agendar el taller caza
mitos, asesorando a los
miembros para hacer actividades
adecuadas.
Planificación y agenda de las actividades, en los
cuales los miembros se plantean objetivos.
Actividades van a hadas con horarios específicos,
que actividades van a hacer con cada grupo y de
qué manera se van a distribuir.
Pizarrón
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ANEXO 3
Formato de informe General Para talleres caza mitos
Asociación Paz Joven Guatemala
INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS TALLERES CAZA MITOS
TESTIMONIOS FOCALIZADOS
Municipios:XXXXXXXX
Elaborado por:XXXXX
Cargo: XXXXXX
Fecha de actividad: XXXXX
Resultados esperados de la investigación
Explicar los resultados esperados en la investigación (numerarlos)
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Objetivo(s) de aprendizaje logrados
Numerar los resultados que se esperan lograr en el taller o encuentro Regional Caza
Mitos
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Descripción de la actividad
Relatar las vivencias de la actividad, debe capturar elementos importantes, testimonios, la
dinámica que hubo en el grupo
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX……
Comentarios positivos sobre la jornada.
En viñetas colocar todos aquellos elementos satisfactorios y positivos en la jornada
Puntos de Mejora:
En viñetas colocar aquellas cosas, que necesitan ser fortalecidas, ya sea en el grupo o en la
metodología
Conclusiones
1. XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
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2. XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
Listado de Mitos encontrados en el encuentro Regional Caza Mitos
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
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es 
ca
pít
ulo
s, 
ca
da
 ca
pít
ulo
 co
nti
en
e lo
s t
em
as
 qu
e s
e v
an
 a 
imp
art
ir e
n c
ad
a u
no
 de
 lo
s t
res
 ta
ller
es.
En
 la
 pa
rte
 fin
al 
de
 ca
da
 ca
pít
ulo
 va
s a
 en
co
ntr
ar 
la 
ag
en
da
, c
on
 la
s a
cti
vid
ad
es 
de
 
ca
da
 ta
ller
.
En
 la
 pa
rte
 fin
al 
de
 la
 gu
ía 
vas
 a 
en
co
ntr
ar 
los
 an
exo
s, 
est
os
 so
n c
om
ple
me
nto
s d
e 
alg
un
as
 de
 la
s a
cti
vid
ad
es,
 la
s a
cti
vid
ad
es 
qu
e t
ien
en
 co
nte
nid
o e
n e
l a
nex
o v
an
 a 
de
cir
 
VE
 A
L A
NE
XO
 1, 
2,
 3
.
La
 gu
ía 
est
á p
en
sa
da
 pa
ra 
act
ivid
ad
es 
co
n u
n g
rup
o n
o m
ay
or 
de
 3
0 
pe
rso
na
s.
Ap
óy
ate
 co
n t
u p
are
ja,
 pa
ra 
rep
art
ir a
cti
vid
ad
es 
qu
e p
ued
en
 di
rig
ir, 
rot
ati
va
me
nte
, e
l ro
l 
de
l c
o-f
ac
ilita
do
r, p
ara
 ap
un
tar
 co
sa
s i
nte
res
an
tes
 qu
e s
uc
eda
n e
n l
os
 ta
ller
es 
y  
ap
oy
ar 
al 
fac
ilita
do
r c
on
 el 
ma
ter
ial.
 
Lo
s m
ate
ria
les
 co
mo
 m
arc
ad
ore
s, 
lap
ice
ros
, lá
pic
es,
 tij
era
s y
 ot
ros
 so
n r
eut
iliz
ab
les
 pa
ra 
los
 de
má
s t
alle
res
, a
l te
rm
ina
r e
l ta
ller
  d
ebe
s g
uá
rda
los
. 
?
¿C
óm
o p
ue
do
 ay
ud
ar
 a 
las
 y 
los
 ad
ole
sc
en
tes
 y 
jóv
en
es
?
Sa
ber
 es
cu
ch
ar 
es 
la 
cla
ve,
 cu
an
do
 al
gu
ien
 te
 cu
ent
e s
us 
pro
ble
ma
s o
 in
qu
iet
ud
es 
lo 
me
jor
 es
 de
jar
 qu
e s
iga
 ha
bla
nd
o y
 
lue
go
 in
ter
ven
ir. 
De
bes
 de
 ut
iliz
ar 
un
 len
gu
aje
 cl
aro
, s
en
cill
o y
 am
iga
ble
.
La
 co
nfi
de
nc
iali
da
d e
s m
uy
 im
po
rta
nte
. L
as
 y 
los
 ad
ole
sc
ent
es 
y j
óv
en
es 
de
ben
 de
 se
nti
r u
n a
mb
ien
te 
de
 se
gu
rid
ad
 y 
co
nfi
an
za
No
 pr
ete
nd
as
 qu
e lo
 sa
bes
 to
do
, e
s m
ejo
r s
er 
ho
ne
sto
 y 
rec
on
oc
er 
cu
an
do
 no
 tie
ne
s u
na
 re
sp
ues
ta 
a a
lgu
na
 pr
eg
un
ta.
No
 ju
zgu
es,
 de
bes
 de
 re
co
no
ce
r la
 di
gn
ida
d d
e la
s p
ers
on
as
 y 
so
bre
 to
do
 el 
va
lor
 de
 ha
ber
 bu
sc
ad
o a
yu
da
.
Sie
mp
re 
de
bes
 de
 m
ost
rar
 re
sp
eto
, e
mp
atí
a y
 ac
ept
ac
ión
.
Si 
alg
ún
 pa
rtic
ipa
nte
 te
 cu
ent
a u
n p
rob
lem
a, 
de
pe
nd
ien
do
 de
 la
 
ma
gn
itu
d d
el p
rob
lem
a d
ebe
s d
e b
usc
ar 
ay
uda
 y 
as
eso
ría
 
pro
fes
ion
al.
¿C
uá
les
 so
n l
os
 pr
inc
ipa
les
 pr
ob
lem
as
 qu
e p
od
em
os
 en
co
ntr
ar 
rel
ac
ion
ad
os
 co
n l
a a
do
les
ce
nc
ia 
y j
uve
ntu
d e
n l
as
 co
mu
nid
ad
es?
Nu
es
tr
o 
Co
nt
ex
to
MA
CH
ISM
O
Se
 le 
llam
a a
sí 
al 
co
nju
nto
 de
 cr
een
cia
s, 
prá
cti
ca
s, 
co
nd
uct
as
 y 
act
itu
de
s q
ue 
vu
lne
ran
 a 
la 
mu
jer
 y 
la 
ven
 co
mo
 un
 se
r in
fer
ior
 al
 ho
mb
re.
 E
s u
n f
en
óm
en
o s
oc
ial 
qu
e v
uln
era
 a 
los
 ni
ño
s, 
niñ
as
, a
do
les
ce
nte
s y
 jó
ven
es,
 cr
ey
en
do
 qu
e s
on
 
so
lo 
los
 ad
ulto
s q
uie
ne
s t
ien
en
 la
 ra
zó
n. 
Lim
ita 
la 
pa
rtic
ipa
ció
n d
e la
 ju
ven
tud
 y 
ad
ole
sc
en
cia
 de
ntr
o d
e 
la 
co
mu
nid
ad
.
Ad
ul
to
ce
nt
ris
mo
So
n l
as
 ag
res
ion
es 
fís
ica
s, 
ver
ba
l, p
sic
oló
gic
a y
 se
xu
al. 
Ex
iste
n c
ree
nc
ias
 de
ntr
o d
e 
alg
un
as
 co
mu
nid
ad
es 
qu
e r
efu
erz
an
 la
s v
iole
nc
ias
 ha
cia
 lo
s n
iño
s, 
niñ
as
, a
do
les
ce
nte
s y
 
jóv
en
es.
 G
uat
em
ala
 es
 un
o d
e lo
s p
aís
es 
qu
e a
 ni
vel
 m
un
dia
l re
fle
ja 
ma
yo
r c
an
tid
ad
 de
 
ca
so
s d
e m
uer
tes
 vi
ole
nta
s, 
en
 su
 m
ay
orí
a s
on
 m
uje
res
 m
en
ore
s d
e 2
5 
añ
os
Vio
le
nc
ia
s L
a f
alt
a d
e o
po
rtu
nid
ad
 la
bo
ral
 y 
la 
ins
eg
uri
da
d d
e m
ed
ios
 de
 
vid
a h
ac
en
 qu
e la
s y
 lo
s a
do
les
ce
nte
s y
 jó
ven
es 
no
s 
en
co
ntr
em
os
 en
 m
ay
or 
rie
sg
o d
e e
xp
lota
ció
n l
ab
ora
l, 
co
nte
xto
s d
e p
ros
titu
ció
n y
 tr
ata
 de
 pe
rso
na
s.
De
se
mp
le
o
Mu
ch
as
 pe
rso
na
s q
ue 
mig
rar
on
 fu
ero
n v
íct
ima
s d
e s
ec
ues
tro
, v
iola
cio
ne
s, 
tra
ta 
de
 pe
rso
na
s y
 dif
ere
nte
s t
ipo
s d
e a
bus
o. 
Ex
iste
n i
nd
ica
do
res
 de
 al
to 
rie
sg
o d
e a
dq
uir
ir I
TS
 y 
VIH
 en
 la
s p
ers
on
as
 qu
e s
e e
nc
uen
tra
n e
n 
co
nte
xto
 de
 m
igr
ac
ión
 (In
for
me
 Na
cio
na
l d
e la
 En
cu
est
a M
un
dia
l C
IPD
, 
20
13
).
Mi
gr
ac
ió
n
CA
Pí
TU
LO
 1
De
s
cu
br
ie
nd
o 
Ve
rd
ad
es
¿Q
ué
 e
s 
se
xo
? 
Y 
 ¿
Qu
é 
es
 s
ex
ua
lid
ad
?
Mu
ch
as
 ve
ce
s s
e h
ab
lam
os
  d
e s
exo
 y 
de
 se
xu
alid
ad
 re
fir
ién
do
no
s a
 lo
 m
ism
o, 
pe
ro 
 
NO
 es
 as
í…
 co
no
zca
mo
s s
us 
dif
ere
nc
ias
:
Ab
arc
a t
od
as
 la
s á
rea
s d
e n
ues
tra
 vi
da
, n
ad
ie p
ued
e d
eja
r s
u 
sex
ua
lida
d d
e la
do
 ya
 qu
e la
 vi
ve 
tod
os
 lo
s d
ías
, e
n t
od
as
 la
s e
tap
as
 
de
 la
 vi
da
  ta
nto
 en
 el 
as
pe
cto
 ps
ico
lóg
ico
  s
oc
ial,
 in
div
idu
al 
 y 
cu
ltu
ral
. L
a s
exu
alid
ad
 tie
ne
 4
 es
fer
as
 qu
e c
um
ple
n c
on
 fu
nc
ion
es 
imp
ort
an
tes
:El 
se
xo
: 
La
 s
ex
ua
lid
ad
: 
Es
 as
ign
ad
o d
esd
e e
l n
ac
imi
ent
o; 
 es
 un
ive
rsa
l y
a 
qu
e e
n t
od
o e
l m
un
do
 se
 id
ent
ific
a e
l se
r h
om
bre
 o 
el 
ser
 m
uje
r.  
Es
te 
tér
min
o e
stá
 re
lac
ion
ad
o a
 as
pe
cto
s 
o c
ara
cte
rís
tic
as
 bi
oló
gic
as
 y 
co
rpo
ral
es,
 en
tre
 la
s 
dif
ere
nc
ias
 en
tre
 lo
s h
om
bre
s y
 la
s m
uje
res
. 
RE
PR
OD
UC
TIV
A: 
Se
 re
fie
re 
a l
a 
pro
cre
ac
ión
, a
 la
 co
nc
ep
ció
n, 
el 
em
ba
raz
o, 
el p
art
o, 
la 
ma
ter
nid
ad
 ,la
 
pat
ern
ida
d y
 la
 pl
an
ific
ac
ión
.  E
sta
 
fun
ció
n n
o s
olo
 se
 re
fie
re 
a t
en
er 
hijo
s, 
sin
o t
am
bié
n a
l to
ma
r la
 de
sic
ión
 de
 
usa
r m
eto
do
s a
nti
co
nc
ept
ivo
s, 
ha
cie
nd
o 
va
ler
 nu
est
ro 
de
rec
ho
 de
 de
cir
 en
 qu
e 
mo
me
nto
 se
 de
sea
 te
ne
r u
n h
ijo.
*A
lgu
na
s d
e la
s r
esp
ues
tas
 
hu
ma
na
s b
ioló
gic
as
 o 
fís
ica
s  
so
n l
a e
rec
ció
n, 
la 
eya
cu
lac
ión
, la
 lu
bri
ca
ció
n, 
el a
um
ent
o d
e la
 
tem
pe
rat
ura
, la
 di
lata
ció
n 
de
 lo
s v
as
os
 sa
ng
uín
eo
s
La
s e
sfe
ras
 de
 la
 
sex
ua
lida
d c
um
ple
n c
on
 
dis
tin
tos
 ro
les
, e
n d
ist
int
os
 
mo
me
nto
s d
e n
ues
tra
 vi
da
, 
pe
ro 
se 
rel
ac
ion
an
 un
os
 
co
n o
tro
s, 
es 
de
cir
, n
o 
tra
baj
an
 de
 m
an
era
 
sep
ara
da
, s
ino
 fo
rm
an
 
pa
rte
 de
 un
 to
do
: L
A 
SE
XU
AL
IDA
D.
En
to
nc
es
… 
¿E
l S
ex
o 
y 
el
 Gé
ne
ro
 n
o 
so
n 
lo
 m
ism
o?
Cla
ro 
qu
e n
o, 
el s
exo
, c
om
o l
o d
ijim
os
 co
n a
nte
rio
rid
ad
, e
s a
sig
na
do
 po
r la
s 
ca
rac
ter
íst
ica
s b
ioló
gic
as
 qu
e t
en
em
os
 al
 na
ce
r (p
en
e o
 va
gin
a),
 y 
el 
gé
ne
ro,
 lo
 ap
ren
de
mo
s s
eg
ún
 as
pe
cto
s y
 pa
tro
ne
s d
e c
om
po
rta
mie
nto
, 
seg
ún
 se
 es
 ho
mb
re 
o m
uje
r e
n l
a c
ult
ura
, la
 fa
mil
ia, 
la 
esc
uel
a, 
la 
co
mu
nid
ad
, la
 so
cie
da
d, 
los
 lib
ros
, la
 re
ligi
ón
 y 
tod
os
 lo
s e
sp
ac
ios
 en
 do
nd
e 
no
s r
ela
cio
na
mo
s c
on
tin
ua
me
nte
. 
“La
 Se
xu
alid
ad
 se
 re
fie
re 
a l
a s
imb
oliz
ac
ión
 qu
e c
ad
a c
ult
ura
 ela
bo
ra 
so
bre
 
la 
dif
ere
nc
ia 
ent
re 
est
os
, e
sta
ble
cie
nd
o n
orm
as
 y 
exp
ect
ati
vas
 so
cia
les
 
so
bre
 lo
s p
ap
ele
s, 
los
 at
rib
uto
s y
 la
s c
on
du
cta
s d
e la
s p
ers
on
as
 a 
pa
rtir
 de
 
sus
 cu
erp
os
” (
Ma
rtín
ez 
y C
ab
ria
 2
00
3)
El 
ser
 m
uje
r e
n G
uat
em
ala
 y 
las
 co
nd
uct
as
 qu
e m
an
ifie
sta
n l
as
 m
uje
res
 en
 
est
e p
aís
, n
o s
on
 la
s m
ism
as
 ac
titu
de
s y
 co
mp
ort
am
ien
tos
 qu
e m
an
ifie
sta
 
un
a m
uje
r m
usu
lma
na
, g
ita
na
, o
 es
tad
ou
nid
en
se.
Es
 im
po
rta
nte
 re
sa
lta
r q
ue 
“na
da
 es
tá 
esc
rito
”, 
si 
bie
n a
pre
nd
em
os
 lo
 qu
e 
sig
nif
ica
 se
r m
uje
r u
 ho
mb
re 
seg
ún
 m
od
elo
s q
ue 
va
mo
s o
bse
rva
nd
o e
 
imi
tan
do
 a 
lo 
lar
go
 de
 nu
est
ra 
vid
a, 
pe
ro 
 co
mo
 se
res
  in
div
idu
ale
s t
en
em
os
 
el d
ere
ch
o d
e d
ec
idir
 qu
e c
on
du
cta
s q
uer
em
os
 ad
op
tar
 co
mo
 pa
rte
 de
 
nu
est
ra 
ide
nti
da
d. 
PJ
La
 id
en
tid
ad
Es
  e
l c
on
jun
to 
de
 lo
s r
as
go
s p
rop
ios
 de
 un
 in
div
idu
o o
 de
 un
a c
om
un
ida
d, 
qu
e c
ara
cte
riz
an
 al
 
suj
eto
 o 
a l
a c
ole
cti
vid
ad
 fr
ent
e a
 lo
s d
em
ás
. L
a i
de
nti
da
d c
uen
ta 
co
n t
res
 as
pe
cto
s i
mp
ort
an
tes
1. E
s a
sig
na
da
: c
om
o n
ues
tro
 no
mb
re,
 lug
ar 
de
 
na
cim
ien
to,
 la
 re
ligi
ón
, e
l a
pe
llid
o, 
la 
fam
ilia
, s
on
 aq
uel
los
 
as
pe
cto
s q
ue 
no
 ele
gim
os
, s
ino
 na
ce
mo
s c
on
 al
gu
no
s d
e 
ello
s, 
o n
ues
tro
s p
ad
res
 eli
ge
n p
or 
no
sot
ros
. 
2.
 E
s a
pr
en
did
a: 
Cu
an
do
 im
ita
mo
s d
ive
rso
s a
sp
ect
os
 y 
co
nd
uct
as
, c
om
o p
or 
eje
mp
lo 
el g
én
ero
, a
pre
nd
em
os
 lo
s 
rol
es 
de
l  s
er 
mu
jer
 u 
ho
mb
re 
en
 nu
est
ro 
co
nte
xto
, o
 bi
en
 
las
 tr
ad
icio
ne
s, 
co
stu
mb
res
, m
ús
ica
, te
nd
en
cia
s, 
mo
da
, 
len
gu
aje
 ju
ven
il, t
ec
no
log
ías
 y 
otr
as
. 
3.
 In
ter
ior
iza
mo
s: 
Es
 de
cir
 qu
e a
qu
ello
s a
sp
ect
os
 qu
e 
hem
os
 ap
ren
did
o l
os
 ad
op
tam
os
 co
mo
 un
a c
ara
cte
rís
tic
a 
pe
rso
na
l, y
 es
 pa
rte
 de
 nu
est
ra 
ide
nti
da
d
Se
ba
sti
án
, d
esd
e s
u n
ac
imi
ent
o f
ue 
as
ign
ad
o c
on
 se
xo
 m
as
cu
lino
, n
om
bre
 y 
ap
elli
do
, y
 un
a r
elig
ión
. E
n s
u n
iñe
z y
 
ad
ole
sc
en
cia
 im
ito
 la
 co
nd
uct
a d
e s
u p
ad
re 
qu
ien
 es
 m
ec
án
ico
, y
 un
a p
ers
on
a 
res
po
ns
ab
le, 
tod
os
 lo
s v
alo
res
 y 
cu
alid
ad
es 
de
l pa
dre
 de
 M
ari
o, 
fue
ron
 in
tro
ye
cta
do
s 
po
r e
l jo
ven
 co
mo
 pa
rte
 de
 su
 id
ent
ida
d. 
A 
los
 16
 añ
os
 de
cid
e c
am
bia
r s
u r
elig
ión
, p
or 
otr
a e
n l
a q
ue 
se 
sie
nte
 m
ás
 có
mo
do
; ti
en
e 
un
 gu
sto
 po
r la
 po
esí
a y
 lo
s d
ep
ort
es 
ext
rem
os
, c
ara
cte
rís
tic
as
 qu
e lo
 ha
ce
n 
ún
ico
 e 
irre
pet
ible
.
Po
r 
ej
em
pl
o;
 
3. 
Mi
 Id
en
tid
ad
 +
 M
i G
én
er
o=
 
Ide
nt
id
ad
 d
e 
Gé
ne
ro
 
La
 id
ent
ida
d d
e g
én
ero
 es
 co
mo
 no
s i
de
nti
fic
am
os
, s
ea
 co
mo
 ho
mb
re 
o c
om
o m
uje
r. I
nfl
uy
e la
 m
an
era
 en
 qu
e s
om
os
, 
no
s c
om
po
rta
mo
s, 
pe
ns
am
os
, y
 fu
nc
ion
a a
da
pta
nd
o l
os
 ro
les
 pr
op
ios
 de
 nu
est
ro 
gé
ne
ro 
o b
ien
 de
l g
én
ero
 op
ues
to,
 
est
o e
s i
nd
ep
en
die
nte
 a 
nu
est
ro 
sex
o, 
a n
ues
tra
 or
ien
tac
ión
 se
xu
al 
(el 
sex
o q
ue 
no
s a
tra
e),
 ed
ad
, n
ive
l ec
on
óm
ico
, 
esc
ola
rid
ad
 o 
cu
ltu
ra.
De
ntr
o d
e la
 id
ent
ida
d d
e g
én
ero
 se
 re
co
no
ce
 la
 di
ver
sid
ad
 se
xu
al, 
po
r lo
 qu
e e
s i
mp
ort
an
te 
ten
er 
cla
ros
 di
sti
nto
s 
co
nc
ept
os
, p
ara
 po
de
r e
nte
nd
er,
 y 
res
pet
ar 
la 
ide
nti
da
d d
e c
ad
a i
nd
ivid
uo
. 
Se
 en
tie
nd
e p
or 
la 
atr
ac
ció
n h
ac
ia 
el s
exo
 op
ues
to,
 
es 
de
cir
 qu
e s
i e
res
 ho
mb
re 
y t
u i
de
nti
da
d d
e 
gé
ne
ro 
se 
ide
nti
fic
a c
om
o l
a a
tra
cc
ión
 se
 da
 ha
cia
 
las
 m
uje
res
 y 
vic
eve
rsa
.
He
te
ro
se
xu
al
id
ad
: 
Cu
an
do
 un
a p
ers
on
a t
ien
e p
ref
ere
nc
ia 
y s
ien
te 
atr
ac
ció
n p
or 
am
bo
s s
exo
s, 
ho
mb
res
 y 
mu
jer
es.
Bis
ex
ua
lid
ad
:  
Es
 la
 at
rac
ció
n h
ac
ia 
las
 pe
rso
na
s d
el m
ism
o 
sex
o. 
Lo
s h
om
bre
s q
ue 
sie
nte
n a
tra
cc
ión
 po
r lo
s 
ho
mb
res
, s
e a
uto
def
ine
n c
om
o g
ay
s o
 les
bia
na
s 
en
 el 
ca
so
 de
 la
s m
uje
res
.
Ho
mo
se
xu
al
id
ad
:  
So
n p
ers
on
as
 qu
e r
ea
liza
n c
am
bio
s d
e i
de
nti
da
d 
de
 gé
ne
ro,
 pe
ro 
no
 de
 fo
rm
a p
erm
an
ent
e, 
es 
de
cir
 
si 
un
 ho
mb
re 
de
sea
 ad
op
tar
 la
 co
nd
uct
a y
 la
 
ves
tim
ent
a d
e u
na
 m
uje
r; y
  c
ua
nd
o l
o d
ese
e, 
pue
de
 re
gre
sa
r a
 lo
s r
ole
s d
e s
u s
exo
 y 
gé
ne
ro 
est
ab
lec
ido
s c
ua
nd
o l
o q
uie
ra.
Tr
av
es
ti:
  
So
n p
ers
on
as
 co
n u
n s
exo
 de
ter
min
ad
o, 
po
r 
eje
mp
lo 
ho
mb
res
, q
ue 
se 
ide
nti
fic
an
 co
n l
os
 ro
les
 
de
l g
én
ero
 op
ues
to 
(m
uje
r), 
y a
ctú
an
 ad
ap
tan
do
 e 
int
eri
ori
za
nd
o c
om
o p
art
e d
e s
u i
de
nti
da
d, 
los
 
rol
es 
qu
e s
on
 im
pue
sto
s p
or 
la 
so
cie
da
d p
ara
 la
s 
mu
jer
es 
(no
mb
re,
 ve
sti
me
nta
, m
aq
uill
aje
, m
an
era
 
de
 ha
bla
r, l
a v
oz
 y 
las
 co
nd
uct
as
), y
 vi
ce
ver
sa
, 
au
nq
ue 
ad
ap
ten
 el 
rol
 de
l g
én
ero
 op
ues
to 
su 
ori
ent
ac
ión
 se
xu
al 
y l
a a
tra
cc
ión
  p
ued
e s
er 
ha
cia
 
los
 ho
mb
res
 o 
ha
cia
 la
s m
uje
res
; e
sta
s p
ers
on
as
  
co
ns
erv
an
 el 
 se
xo
 co
n e
l q
ue 
na
cie
ron
. 
Tr
an
sg
én
er
o:
  
El 
ter
min
o s
e r
efi
ere
 a 
pe
rso
na
s q
ue 
ma
nif
ies
tan
 
un
a i
de
nti
fic
ac
ión
 to
tal
, c
on
 el 
sex
o o
pue
sto
, e
n 
do
nd
e s
e s
om
ete
n a
 ca
mb
ios
 se
 se
xo
 po
r m
ed
io 
de
 op
era
cio
ne
s q
uir
úrg
ica
s (
rea
sig
na
ció
n d
e s
exo
)  
y a
 pr
oc
eso
s h
orm
on
ale
s p
ara
 re
ad
ec
ua
r s
u s
exo
 
al 
qu
e s
e s
ien
te 
pe
rte
ne
ce
r. 
Tr
an
se
xu
al
: 
Ho
mb
re
Mu
je
r
Pu
ed
e s
er:
 H
ete
ros
exu
al, 
ho
mo
sex
ua
l  o
 bi
sex
ua
l 
Pu
ed
e s
er:
 H
ete
ros
exu
al, 
ho
mo
sex
ua
l  o
 bi
sex
ua
l 
Pu
ed
e i
de
nti
fic
ars
e 
co
mo
 
Pu
ed
e i
de
nti
fic
ars
e 
co
mo
 
Ho
mb
re 
o M
uje
r
Ho
mb
re 
o M
uje
r
Lo
 m
ás
 im
po
rta
nte
 de
 co
no
ce
r la
s d
ifer
en
cia
s e
n l
a d
ive
rsi
da
d s
exu
al, 
es 
res
pet
ar 
la 
pre
fer
en
cia
, id
ent
ida
d y
 el 
est
ilo 
de
 vi
da
 de
l 
otr
o, 
tal
 y 
co
mo
 qu
isié
ram
os
 qu
e n
os
 re
sp
eta
ran
 a 
no
sot
ros
 m
ism
os
. Te
ne
r u
na
 m
ent
alid
ad
 ce
rra
da
, a
bre
 br
ec
ha
s a
 la
 
dis
cri
min
ac
ión
, e
n d
on
de
 de
 m
an
era
 di
rec
ta 
o i
nd
ire
cta
, s
e d
an
 es
tig
ma
s y
 de
sva
lor
iza
cio
ne
s a
 la
 ot
ra 
pe
rso
na
, q
ue 
en
 re
alid
ad
 
est
án
  h
ac
ien
do
 va
lido
 su
 de
rec
ho
 a 
la 
ide
nti
da
d. 
La
 or
ien
tac
ión
 se
xu
al, 
y l
a i
de
nti
da
d d
e g
én
ero
, a
ba
rca
n u
n a
sp
ect
o d
e la
 
pe
rso
na
lida
d, 
pe
ro 
no
 lo
 es
 to
do
. C
ua
nd
o r
esp
eta
mo
s e
l es
tilo
 de
 vi
da
 de
 la
 ot
ra 
pe
rso
na
 no
s e
nc
am
ina
mo
s a
 un
a c
ult
ura
 lib
re 
de
 
vio
len
cia
 y 
dis
cri
min
ac
ión
, a
bie
rta
 al
 di
alo
gó
 y 
al 
ca
mb
io. 
4. 
Co
no
zc
am
os
 n
ue
st
ra
s 
di
fe
re
nc
ia
s 
bi
ol
óg
ic
as
 
Pe
ne
: ó
rga
no
 se
xu
al 
ma
sc
ulin
o a
lar
ga
do
 cu
an
do
 es
ta 
eré
cti
l y
 ci
línd
ric
o, 
co
n c
on
du
cto
s p
or 
do
nd
e s
e 
exp
uls
a l
a o
rin
a y
 el 
sem
en
. E
l p
en
e p
en
etr
a l
a v
ag
ina
 
en
 un
a r
ela
ció
n s
exo
 ge
nit
al.
Gl
an
de
: R
ec
ub
ier
to 
po
r u
na
 pi
el l
lam
ad
a p
rep
uc
io, 
co
no
cid
o c
om
o “
la 
ca
bez
a d
el p
en
e”,
 tie
ne
 la
 m
ay
or 
sen
sib
ilid
ad
 al
 ex
pe
rim
ent
ar 
pla
ce
r y
 do
lor
.
Pr
ep
uc
io:
 Es
 la
 pi
el q
ue 
rec
ub
re 
al 
gla
nd
e c
ua
nd
o 
est
á e
n r
ep
os
o, 
y l
o d
esc
ub
re 
cu
an
do
 es
ta 
ere
cto
, e
s 
imp
ort
an
te 
ten
er 
mu
ch
a h
igie
ne
 en
 es
ta 
áre
a y
a q
ue 
sue
lta 
sud
ora
ció
n y
 es
me
gm
a u
na
 su
sta
nc
ia 
de
 m
al 
olo
r, q
ue 
pue
de
 ca
usa
r in
fec
cio
ne
s. 
Es
cro
to:
 es
 un
a b
ols
a q
ue 
cu
bre
 a 
los
 te
stí
cu
los
, 
ma
nti
en
e lo
s e
sp
erm
ato
zo
ide
s a
 un
a t
em
pe
rat
ura
 en
 la
 
qu
e p
ued
an
 pr
ese
rva
rse
. 
Vu
lva
: C
on
tie
ne
 a 
tod
os
 lo
s ó
rga
no
s e
xte
rno
s 
Mo
nte
 de
 ve
nu
s: 
 Es
 el 
tej
ido
 qu
e c
ub
re 
el p
ub
is q
ue 
se 
rec
ub
re 
de
 ve
llo 
púb
ico
. 
La
bio
s m
ay
or
es
: S
on
 2
 pl
ieg
ues
 qu
e s
ob
res
ale
n d
e 
la 
vu
lva
 co
n u
n c
olo
r m
ás
 ob
sc
ura
 , y
 re
cu
bre
n y
 
pro
teg
en
 la
s d
em
ás
 pa
rte
s d
e la
 vu
lva
La
bio
s m
en
or
es
:  S
on
 do
s p
lieg
ues
 al
 in
ter
ior
 de
 lo
s 
lab
ios
 m
ay
ore
s y
 so
n m
ás
 se
ns
ible
s q
ue 
est
os
, c
ub
ren
 
el c
líto
ris
, s
us 
pa
red
es 
se 
en
cu
ent
ran
 hu
me
cta
da
s
Cl
íto
ris
: S
e s
itú
a a
rri
ba
 de
l m
eat
o u
rin
ari
o, 
tie
ne
 
mu
ch
as
 te
rm
ina
cio
ne
s n
erv
ios
as
, p
or 
lo 
qu
e e
s 
sen
sib
le a
 la
 es
tim
ula
ció
n, 
es 
co
no
cid
a c
om
o l
a p
art
e 
qu
e f
oc
aliz
a e
l p
lac
er 
en
 la
s r
ela
cio
ne
s s
exo
ge
nit
ale
s 
Ve
st
íbu
lo:
 es
 el 
áre
a d
on
de
 se
 en
cu
ent
ra 
el m
eat
o 
uri
na
rio
 y 
el o
rifi
cio
 va
gin
al 
HO
MB
RE
S 
MU
JE
RE
S
Ex
te
rn
os
Te
st
ícu
los
 : S
on
 do
s g
lán
du
las
 en
 fo
rm
a d
e h
uev
os
, 
cu
bie
rto
s p
or 
el e
sc
rot
o, 
su 
fun
ció
n e
s l
a p
rod
uc
ció
n d
e 
esp
erm
ato
zo
ide
s y
 te
sto
ste
ron
a (
pri
nc
ipa
l ho
rm
on
a e
n l
os
 
ho
mb
res
) 
Ep
idí
dim
os
 : s
e u
bic
an
 ar
rib
a d
e lo
s t
est
ícu
los
 
(ro
de
án
do
los
) , 
en
 es
te 
lug
ar 
los
 es
pe
rm
as
 te
rm
ina
n s
u 
de
sa
rro
llo,
 y 
sa
len
 al
 m
om
ent
o d
e la
 ey
ac
ula
ció
n 
Co
nd
uc
tos
 de
fer
en
tes
 : c
on
du
ce
n l
os
 es
pe
rm
ato
zo
ide
s 
de
sd
e e
l ep
idíd
imo
 ha
sta
 la
s v
esí
cu
las
 se
min
ale
s  
Pr
ós
tat
a :
  G
lán
du
la 
qu
e p
rod
uc
e u
n l
iqu
ido
 al
ca
lino
, c
lar
o 
y l
ec
ho
so
 qu
e n
utr
e a
l es
pe
rm
a, 
po
sib
ilita
nd
o l
a f
orm
ac
ión
 
de
l se
me
n.
Gl
án
du
las
 de
 C
ow
pe
r; 
 Si
tua
do
s d
etr
ás
 de
 la
 pr
óst
ata
, 
sec
ret
a u
n l
iqu
ido
 tr
an
sp
are
nte
 an
tes
 de
 la
 ey
ac
ula
ció
n q
ue 
co
nti
en
e li
qu
ido
 pr
e-s
em
ina
l, y
 pu
ed
e t
en
er 
esp
erm
ato
zo
ide
s. 
Ur
etr
a; 
es 
el o
rifi
cio
 po
r e
l c
ua
l se
 ex
pu
lsa
 el 
Se
me
n y
 la
 
ori
na
 
Va
gin
a: 
Co
ne
cta
 al
 út
ero
 co
n l
a v
ulv
a, 
ap
rox
ima
da
me
nte
 de
 
8 
a 1
2 
cm
 de
 pr
ofu
nd
ida
d, 
co
n u
na
 te
xtu
ra 
rug
os
a y
 
mu
co
sa
, s
us 
pri
nc
ipa
les
 fu
nc
ion
es 
so
n r
ec
ibir
 al
 pe
ne
 en
 la
 
pe
net
rac
ión
, s
er 
el c
an
al 
de
 sa
lida
 de
l be
be 
du
ran
te 
el p
art
o 
y e
xp
uls
ar 
la 
me
nst
rua
ció
n 
Út
ero
 o 
M
at
riz
: e
s u
n ó
rga
no
 hu
ec
o y
 fle
xib
le, 
qu
e p
rot
eg
e 
el h
uev
o f
ec
un
da
do
 (fe
to)
, y
 br
ind
a l
as
 co
nd
icio
ne
s 
ne
ce
sa
ria
s p
ara
 su
 de
sa
rro
llo 
En
do
me
tri
o: 
cu
bre
 a 
la 
ma
triz
 cu
an
do
 ha
y c
on
ce
pc
ión
,  y
 
si 
no
 ha
y u
n e
mb
ara
zo
 se
 de
sp
ren
de
 en
 fo
rm
a d
e s
an
gre
 
(m
en
str
ua
ció
n) 
Tro
mp
as
 de
 Fa
lop
io:
  S
on
 2
 tu
bo
s, 
qu
e r
ec
ibe
n e
l o
vu
lo 
exp
uls
ad
o p
or 
los
 ov
ari
os
, y
 lo
 tr
an
sp
ort
an
 ha
sta
 el 
úte
ro,
 la
 
fec
un
da
ció
n o
cu
rre
 en
 la
s t
rom
pa
s d
e F
alo
pio
Ov
ar
ios
: s
u p
rin
cip
al 
fun
ció
n e
s l
a p
rod
uc
ció
n d
e ó
vu
los
 y 
pro
du
ce
n l
as
 ho
rm
on
as
 fe
me
nin
as
; e
str
óg
en
os
 y 
pro
ges
ter
on
as
 
HO
MB
RE
S 
MU
JE
RE
S
Int
er
no
s
Fu
ent
e: 
Ad
ap
tac
ión
 de
: E
du
ca
ció
n p
ara
 la
 vi
da
 un
 re
to 
de
 la
s g
en
era
cio
ne
s, 
ma
nu
al 
de
 se
xu
alid
ad
, M
inis
ter
io 
de
 Sa
lud
 P
úbl
ica
, G
uat
em
ala
 2
01
0
5. 
Re
la
ci
on
es
 
Se
xo
ge
ni
ta
le
s: 
So
n l
as
 re
lac
ion
es 
en
 do
nd
e d
os
 o 
má
s p
ers
on
as
 tie
ne
n u
n c
on
jun
to 
de
 co
mp
ort
am
ien
tos
 
eró
tic
os
 co
n e
l o
bje
tiv
o d
e d
ar 
o r
ec
ibir
 pl
ac
er.
 El
 co
ito
 se
  d
efi
ne
 es
pe
cíf
ica
me
nte
 en
 la
 
int
rod
uc
ció
n d
el p
en
e e
n l
a v
ag
ina
 o 
el a
no
 (s
exo
 an
al)
.
Alg
un
os
 Ti
ps
 Im
po
rt
an
te
s
De
be 
de
 se
r u
na
 de
cis
ión
 co
ns
en
sua
da
, e
s d
ec
ir 
qu
e a
mb
os
 es
tén
 de
 ac
uer
do
. Q
ue 
la 
de
cis
ión
 
sea
  u
n r
efl
ejo
 de
 tu
s p
rop
ios
 de
seo
s y
 
sen
tim
ien
tos
 y 
no
 de
 la
 in
sis
ten
cia
 de
 tu
 pa
rej
a, 
no
 re
alic
es 
alg
o c
on
 lo
 qu
e n
o e
stá
s d
e a
cu
erd
o. 
Si 
tu 
pa
rej
a t
e v
alo
ra 
va 
a r
esp
eta
r t
u d
ec
isió
n. 
1
2H
ab
ert
e i
nfo
rm
ad
o c
on
 
an
ter
ior
ida
d, 
pa
ra 
ele
gir
 el 
mé
tod
o a
nti
co
nc
ept
ivo
 qu
e 
ben
efi
cie
 a 
am
bo
s, 
qu
e t
e 
pro
tej
a d
e t
ran
sm
itir
 o 
ad
qu
irir
 un
a I
TS
 o 
VIH
. 
Qu
e s
e m
an
ten
ga
 en
 to
do
 m
om
ent
o 
la 
co
mu
nic
ac
ión
, y
a q
ue 
de
 es
a 
ma
ne
ra 
pue
de
s f
ort
ale
ce
r e
l v
ínc
ulo
 
co
n l
a p
are
ja,
 si
én
tet
e e
n l
a l
ibe
rta
d 
de
 ex
pre
sa
r la
s c
os
as
 qu
e t
e g
ust
an
 
y l
as
 qu
e n
o t
e g
ust
an
, a
sí 
co
mo
 de
 
esc
uc
ha
r a
 tu
 pa
rej
a y
 co
mp
ren
de
rla
. 
3
Es
 m
ejo
r s
i e
l en
cu
ent
ro 
es 
pla
nif
ica
do
, y
a q
ue 
los
 rie
sg
os
 se
 
red
uc
en
, d
e e
sa
 m
an
era
 pu
ed
en
 
ten
er 
co
n a
nte
rio
rid
ad
 lo
 qu
e s
ea
 
ne
ce
sa
rio
, lu
ga
r, m
éto
do
 
an
tic
on
ce
pti
vo
. 
4
De
ntr
o d
e la
s p
rác
tic
as
 se
xu
ale
s e
s 
imp
ort
an
te 
ten
er 
en
 cu
ent
a, 
el e
sta
r e
n 
un
 lug
ar 
seg
uro
, q
ue 
no
 po
ng
a e
n 
rie
sg
o l
a p
riv
ac
ida
d t
uy
a y
 de
 tu
 
pa
rej
a.. 
5
Pr
oc
ura
 re
aliz
ar 
aq
uel
las
 co
sa
s q
ue 
te 
ag
rad
an
 
y l
as
 qu
e le
 ag
rad
an
 a 
tu 
pa
rej
a, 
es 
imp
ort
an
te 
qu
e la
 re
lac
ión
 se
xo
 ge
nit
al 
se 
de
 pa
so
 a 
pa
so
, 
inic
iar
 co
n c
ari
cia
s a
gra
da
ble
s, 
bes
os
 y 
ab
raz
os
, to
qu
ete
os
 y 
aq
uel
las
 co
sa
s q
ue 
pe
rm
ita
n l
a l
ub
ric
ac
ión
 en
 la
 m
uje
r, y
 la
 er
ec
ció
n 
en
 el 
ho
mb
re,
 pa
ra 
qu
e  
la 
rel
ac
ión
  n
o t
en
ga
 
co
mp
lica
cio
ne
s n
i s
en
sa
ció
n d
e d
olo
r e
n l
a 
pe
net
rac
ión
 po
r f
alt
a d
e lu
bri
ca
ció
n. 
 
6
Si 
lleg
as
 a 
no
tar
 al
gún
 ca
mb
io 
en
 tu
 cu
erp
o, 
ge
nit
ale
s, 
sen
sa
cio
ne
s d
esa
gra
da
ble
s o
 de
 do
lor
 
po
ste
rio
r a
 la
 re
lac
ión
 se
xo
ge
nit
al, 
no
 te
ng
as
 
mie
do
 ni
 de
jes
 al
 tie
mp
o, 
un
a v
isit
a a
l C
ent
ro 
de
 
Sa
lud
 o 
a u
n m
éd
ico
, p
ara
 qu
e t
e o
rie
nte
. 
7
Re
cu
erd
a q
ue 
ere
s e
l ún
ico
 y 
la 
ún
ica
 qu
e d
ec
ide
 po
r 
tu 
cu
erp
o, 
 el 
am
or 
es 
un
 va
lor
 qu
e n
o s
e li
mit
a o
 
mu
est
ra 
so
lam
ent
e m
ed
ian
te 
un
a r
ela
ció
n s
exo
ge
nit
al, 
ha
y m
uc
ha
s f
orm
as
 de
 de
mo
str
arl
o, 
si 
no
 es
tás
 
seg
uro
 de
 to
ma
r e
sa
 de
cis
ión
, e
sp
era
 al
 m
om
ent
o e
n 
qu
e lo
 es
tés
. 
¿Q
ué
 e
s 
el
 s
ex
o 
se
gu
ro
  
o 
la
s 
bu
en
as
 p
rá
ct
ic
as
 s
ex
ua
le
s?
So
n a
qu
ella
s p
rac
tic
as
, q
ue 
red
uc
en
 la
s p
os
ibil
ida
de
s, 
de
 em
ba
raz
o, 
de
 ad
qu
irir
 o 
tra
sm
itir
 un
a I
TS
 
(in
fec
ció
n d
e t
ran
sm
isió
n S
exu
al)
 o 
VIH
 (v
iru
s d
e i
nm
un
od
efi
cie
nc
ia 
Hu
ma
na
) a
qu
ella
s q
ue 
en
glo
ba
n 
la 
res
po
ns
ab
ilid
ad
 y 
el r
esp
eto
, h
ac
ia 
un
o m
ism
o y
 ha
cia
 ot
ras
 pe
rso
na
s. 
El 
ten
er 
prá
cti
ca
s s
exu
ale
s s
eg
ura
s s
e r
efi
ere
 a 
ten
er 
pra
cti
ca
s c
om
o l
a m
ast
urb
ac
ión
 (u
na
 fo
rm
a d
e 
obt
en
er 
o d
ar 
pla
ce
r, m
ed
ian
te 
la 
est
imu
lac
ión
 de
 lo
s g
en
ita
les
, p
rop
ios
 o 
de
 ot
ra 
pe
rso
na
), e
l 
toq
uet
eo
, e
l us
o d
e u
na
 do
ble
 pr
ote
cc
ión
; e
s d
ec
ir e
l c
on
dó
n +
 ot
ro 
mé
tod
o a
nti
co
nc
ept
ivo
, y
a q
ue 
no
 ha
y p
os
ibil
ida
d d
e I
TS
/V
IH
 o 
em
ba
raz
os
 no
 pl
an
ific
ad
os
). 
5. 
La
 s
ex
ua
lid
ad
 e
s 
un
 s
ec
re
to
 a
 v
oc
es
… 
En
 G
uat
em
ala
, e
l te
ma
 de
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y r
ep
rod
uct
iva
 no
 se
 ac
ept
a a
 ni
vel
 so
cia
l en
 su
 to
tal
ida
d, 
ha
y 
mu
ch
as
 br
ec
ha
s a
un
 po
r v
en
ce
r. L
as
 co
mu
nid
ad
es,
 fa
mil
ias
, p
ad
res
, y
 am
igo
s r
ep
iten
 lo
 qu
e h
an
 
esc
uc
ha
do
 m
uc
ha
s g
en
era
cio
ne
s a
trá
s, 
es 
po
sib
le q
ue 
en
 lo
s t
iem
po
s e
n d
on
de
 es
ta 
cre
en
cia
 co
bro
 
vid
a, 
el c
on
oc
imi
ent
o a
ce
rca
 de
 la
 SS
R 
no
 er
a c
ien
tífi
co
, s
ino
 m
íst
ico
, y
 qu
e la
s c
as
ua
lida
de
s j
uga
ran
 
un
 pa
pe
l im
po
rta
nte
 en
 el 
mis
mo
. E
sta
s c
ree
nc
ias
 qu
e h
an
 si
do
 tr
an
sm
itid
as
 po
r p
atr
on
es 
de
 cr
ian
za,
 
baj
o u
na
 cu
ltu
ra 
ma
ya
 or
alis
ta 
po
r e
jem
plo
 m
ed
ian
te 
his
tor
ias
, o
 bi
en
 la
s m
ed
ias
 ve
rda
de
s q
ue 
obt
en
ern
os
 po
r n
o s
ab
er 
o n
o q
uer
er 
ha
bla
r d
e s
exu
alid
ad
 ha
n d
ad
o l
uga
r a
 lo
s m
ito
s. 
¿P
er
o 
qu
e 
es
 u
n 
mit
o?
 
Es
 un
a i
de
olo
gía
, p
rác
tic
a, 
o c
ree
nc
ia 
cu
ltu
ral
, q
ue 
tie
ne
 un
 or
ige
n m
íst
ico
, y
 qu
e e
xp
lica
 fe
nó
me
no
s s
oc
iale
s, 
sin
 ut
iliz
ar 
el m
éto
do
 ci
ent
ífic
o. 
Ex
iste
n r
ies
go
s e
n s
eg
uir
 la
s c
ree
nc
ias
 qu
e t
ien
e u
n m
ito
, y
a q
ue 
no
 so
n u
na
 fu
ent
e c
on
fia
ble
 o 
seg
ura
 en
 su
 to
tal
ida
d. 
Cu
an
do
 ha
bla
mo
s d
e m
ito
s a
ce
rca
 de
 la
 se
xu
alid
ad
, e
s a
ún
 m
ás
 co
mp
lejo
 ya
 qu
e la
s c
on
sec
uen
cia
s a
fec
tan
 a 
niv
el 
pe
rso
na
l y
 so
cia
l. E
s i
mp
ort
an
te 
co
nta
r c
on
 in
for
ma
ció
n c
om
pro
ba
da
, c
on
fia
ble
 y 
seg
ura
, p
ara
 ap
lica
rla
 en
 nu
est
ras
 
vid
as
 y 
tam
bié
n i
nfo
rm
ar 
a l
os
 co
mp
añ
ero
s, 
am
igo
s y
 fa
mil
iar
es 
qu
e n
os
 ro
de
an
. 
Alg
un
os
 de
 lo
s m
ito
s m
ás
 fa
mo
so
s e
n e
l te
ma
 de
 sa
lud
 se
xu
al 
rep
rod
uct
iva
 so
n: 
El 
VIH
, e
s u
na
 en
fer
me
da
d e
xc
lus
iva
 en
 ho
mo
sex
ua
les
El 
VIH
 se
 tr
an
sm
ite 
bes
an
do
Si 
un
a m
uje
r s
e p
ara
 en
 un
a v
ela
 y 
se 
ap
ag
a n
o e
s v
irg
en
Cu
an
do
 un
 ho
mb
re 
eya
cu
la 
afu
era
 no
 ha
y r
ies
go
 de
 em
ba
raz
os
Du
ran
te 
la 
lac
tan
cia
 m
ate
rna
 no
 pu
ed
e q
ued
ar 
em
ba
raz
ad
a
Si 
la 
mu
jer
 es
tá 
en
 su
 pe
rio
do
 de
 m
en
str
ua
ció
n n
o p
ued
e q
ued
ar 
em
ba
raz
ad
a
El 
sex
o o
ral
 pr
od
uc
e c
án
ce
r
Cu
an
do
 la
 m
uje
r t
ien
e u
na
 re
lac
ión
 se
xo
 ge
nit
al, 
en
 un
a p
os
ició
n e
n d
on
de
 es
te 
  
 
 
arr
iba
 de
l ho
mb
re,
 si
gn
ific
a q
ue 
lo 
va 
a d
om
ina
r s
iem
pre
.
AG
EN
DA
 M
ET
OD
OL
ÓG
ICA
 
Ca
pít
ulo
 I: 
De
sc
ub
rie
nd
o v
erd
ad
es
AB
C 
de
 la
 Se
xu
alid
ad
 (T
ota
l 3
hrs
)
50
 
min
 
Se
xo
 y 
Se
xu
alid
ad
 
Or
ga
niz
ar 
los
 di
fer
en
tes
 co
nc
ep
tos
 de
 la
 
Sa
lud
 Se
xu
al 
y R
ep
rod
uc
tiv
a, 
co
loc
án
do
los
 de
ntr
o d
e la
s e
sfe
ras
 de
 
la 
Se
xu
alid
ad
.
 
En
sa
lad
a d
e C
on
ce
pto
s
 
 
4 
Ho
jas
 ta
ma
ño
 ca
rta
 
de
 di
fer
en
tes
 co
lor
es
 
 
M
as
kin
g T
ap
e 
 
40
 F
ich
as
 d
e 
me
dia
 
ca
rta
 
50
 
min
 
Gé
ne
ro 
y D
ive
rsi
da
d
 
Co
no
ce
r lo
s r
ole
s d
e g
én
ero
 as
ign
ad
os
 
de
 ac
uer
do
 a 
la 
pe
rsp
ec
tiv
a y
 
su
bje
tiv
ida
d d
e lo
s p
art
icip
an
tes
.
 
¿Q
ué 
dic
e la
 ge
nte
?
 
6 P
ap
eló
gra
fos
 
• 
6 m
arc
ad
ore
s 
 3
0 
Fic
ha
s d
e m
ed
ia 
de
 ca
rta
 
 M
as
kin
g T
ap
e 
25
 ta
rje
tas
 de
 co
lor
es
, 
un
 cu
art
o d
e c
art
a
 
30
 
min
 
Fis
iolo
gía
 
de
 
la 
Se
xu
alid
ad
 
y 
Se
xo
ge
nit
ale
s
 
Co
no
ce
r la
 pe
rsp
ec
tiv
a c
ult
ura
l 
res
pe
cto
 a 
la 
fis
ion
om
ía 
de
 lo
s a
pa
rat
os
 
se
xu
ale
s r
ep
rod
uc
tor
es
 de
l ho
mb
re 
y l
a 
mu
jer
.
 
 
¿C
óm
o d
ice
n q
ue 
se
 
llam
a?
 
9 p
ap
elo
gra
fo
s 
3 
ma
rca
do
res
 
 
50
 
min
 
Mi
tos
 y 
Re
alid
ad
es
 
De
sle
git
ima
r c
on
du
cta
s, 
prá
cti
ca
s y
 
cre
en
cia
s q
ue 
pe
rju
diq
uen
 la
 Sa
lud
 
Se
xu
al 
y R
ep
rod
uc
tiv
a I
nte
gra
l.
 
 
Ca
za
 M
ito
s
 
90
 
tir
as
 
de
 
pa
pe
l 
bo
nd
 
 
Un
a c
aja
 
30
 la
pic
ero
s 
 
TE
MA
OB
JE
TIV
O
AC
TIV
IDA
DE
S
MA
TE
RI
AL
ES
TIE
MP
O
01
  E
ns
ala
da
 de
 C
on
ce
pto
s
Ob
jet
ivo
: O
rga
niz
ar 
los
 dif
ere
nte
s c
on
ce
pto
s d
e la
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y R
ep
rod
uct
iva
, c
olo
cá
nd
olo
s d
ent
ro 
de
 la
s e
sfe
ras
 de
 
la 
Se
xu
alid
ad
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
50
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
    
    
  4
 H
oja
s t
am
añ
o c
art
a d
e d
ifer
ent
es 
co
lor
es 
co
n l
os
 tít
ulo
s d
e la
s 4
 es
fer
as
 de
 la
 Se
xu
alid
ad
: “A
fec
tiv
a, 
 
 
 
Re
pro
du
cti
va,
 Er
óti
ca
 y 
Re
lac
ion
al”
.
 
Ma
sk
ing
 Ta
pe
 
 
40
 Fi
ch
as
 de
 m
ed
ia 
ca
rta
 co
lor
 bl
an
co
 co
n l
os
 si
gu
ien
tes
 co
nc
ept
os
:
Ma
stu
rba
ció
n
 
Se
xo
 O
ral
 
Se
xo
 A
na
l
 
En
am
ora
mie
nto
 
Ma
ch
ism
o
 
Od
io
 
Em
ba
raz
o
 
Me
ns
tru
ac
ión
 
Me
na
rca
 
Ey
ac
ula
ció
n
 
Ey
ac
ula
ció
n 
Pr
ec
oz
 
Po
rno
gra
fía
 
Am
ist
ad
 
Es
pe
rm
ato
gé
ne
sis
 
Dis
fun
ció
n 
Se
xu
al
 
No
via
zg
o
 
Cit
a
 
Be
so
s 
Ab
raz
os
 
Int
imi
da
d
 
Ca
ric
ias
 
Co
nd
on
es
 
Ma
tri
mo
nio
 
Inf
ert
ilid
ad
 
Pa
tro
ne
s 
de
 
Cr
ian
za
 
Mé
tod
os
 
An
tic
on
ce
pti
vo
s
 
Ab
us
o S
ex
ua
l
 
Fa
nta
sía
s
 
Pla
ce
r
 
Ro
les
 de
 G
én
ero
 
Dis
cri
min
ac
ión
 
Co
mu
nic
ac
ión
 
Vio
len
cia
 
 
VIH
 
ITS
 
At
rac
ció
n
 
Le
ch
e 
Ma
ter
na
 
Or
ga
sm
o
 
Co
mp
añ
eri
sm
o
 
Pa
dre
s 
de
 
Fa
mil
ia
 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
Pr
ev
io 
al 
inic
io 
de
 la
 ac
tiv
ida
d e
s i
mp
ort
an
te 
qu
e t
eo
ric
es 
 lo
s c
on
ce
pto
s d
e s
exo
, s
exu
alid
ad
, y
 qu
e f
un
cio
ne
s t
ien
e  
 
ca
da
 un
a d
e la
s e
sfe
ras
 en
 un
 m
áx
imo
 de
 10
 m
inu
tos
. 
2.
 
Se
 pe
ga
 en
 4
 es
qu
ina
s l
os
  t
ítu
los
 de
 la
s e
sfe
ras
 de
 la
 Se
xu
alid
ad
 1. 
Er
óti
ca
 2
. A
fec
tiv
a 3
. R
ep
rod
uct
iva
 4
.  
 
 
Re
lac
ion
al/
de
 gé
ne
ro.
  E
sto
s s
erá
n l
os
 4
 ad
ere
zo
s p
ara
 nu
est
ra 
en
sa
lad
a.
3.
 
 Lu
eg
o t
ú y
 tu
 pa
rej
a f
orm
an
 4
 gr
up
os
 eq
uita
tiv
os
 co
n l
os
 pa
rtic
ipa
nte
s.
4
. 
Ex
plíc
ale
s q
ue 
tie
ne
s 4
0 
fic
ha
s c
on
 un
 co
nc
ept
o e
sc
rito
 en
 ca
da
 un
a d
e e
llas
, d
e la
s q
ue 
de
 fo
rm
a a
lea
tor
ia 
ca
da
  
 
gru
po
 se
lec
cio
na
ra 
10
 fic
ha
s y
 di
sc
uti
rán
 en
tre
 ell
os
 cu
al 
es 
el  
sig
nif
ica
do
 de
 ca
da
 pa
lab
ra 
y v
an
 a 
 co
loc
arl
as
 en
  
 
el a
de
rez
o q
ue 
co
rre
sp
on
da
.  L
os
 fa
cili
tad
ore
s, 
esc
uc
ha
n a
 ca
da
 gr
up
o y
 el 
co
nc
ept
o d
e la
s 1
0 
pa
lab
ras
, s
u r
ol 
es 
 
 
ori
ent
ar 
al 
gru
po
 si
 la
s r
esp
ues
tas
 no
 so
n c
orr
ect
as
, o
 bi
en
 co
mp
lem
ent
ar 
la 
res
pue
sta
 qu
e e
l g
rup
o d
io. 
5.
 
Es
 m
uy
 Im
po
rta
nte
 in
for
ma
r p
rev
iam
ent
e q
ue 
alg
un
os
 de
 lo
s c
on
ce
pto
s p
ued
en
 pe
rte
ne
ce
r a
 m
ás
 de
 un
 ad
ere
zo
.
Re
fle
xió
n G
ru
pa
l
• 
¿Q
ué 
tér
min
os
 fu
ero
n m
ás
 fá
cile
s d
e E
xp
lica
r?
 ¿
Po
r q
ué?
• 
¿Q
ué 
tér
min
os
 fu
ero
n m
ás
 dif
ícil
es 
de
 Ex
plic
ar?
 ¿
Po
r q
ué?
• 
¿Q
ué 
esf
era
 de
 la
 Se
xu
alid
ad
 les
 lla
ma
 m
ás
 la
 at
en
ció
n?
 ¿
Po
r q
ué?
02
 ¿
Qu
é d
ice
 la
 ge
nte
?
Ob
jet
ivo
: C
on
oc
er 
los
 ro
les
 de
 gé
ne
ro 
as
ign
ad
os
 de
 ac
uer
do
 a 
la 
pe
rsp
ect
iva
 y 
su
bje
tiv
ida
d d
e lo
s p
art
icip
an
tes
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
50
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
2 
Pa
pe
lóg
raf
os
 po
r c
ad
a 1
0 
pa
rtic
ipa
nte
s. 
Tot
al 
6
• 
2 
Ma
rca
do
res
 P
erm
an
ent
es 
po
r c
ad
a 1
0 
pa
rtic
ipa
nte
s. 
Tot
al 
6
• 
5 
Ho
jas
 bo
nd
 po
r c
ad
a g
rup
o
• 
Ma
sk
ing
 Ta
pe
• 
15
 ta
rje
tas
 de
 co
lor
es,
 qu
e s
on
 3
 ju
eg
os
 de
 fic
ha
s t
ítu
los
: “1
. Y
o, 
2. 
Es
cu
ela
, 3
. Ig
les
ia, 
4.
 C
om
un
ida
d”
 re
pa
rtir
 1 j
ueg
o  
 
po
r c
ad
a 1
0 
pe
rso
na
s.
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
En
tre
ga
 2
  p
ap
eló
gra
fos
 po
r c
ad
a g
rup
o d
e 1
0 
pe
rso
na
s.
2.
 
Pid
ele
s q
ue 
en
 un
 pa
pe
lóg
raf
o d
ibu
jen
 a 
un
 ho
mb
re 
y e
n o
tro
 a 
un
a m
uje
r
3.
 
A 
ca
da
 gr
up
o s
e le
 en
tre
ga
 un
 ju
eg
o c
on
 lo
s t
ítu
los
: “1
. Y
o, 
2. 
Es
cu
ela
, 3
. Ig
les
ia, 
4.
 C
om
un
ida
d”
 y 
tam
bié
n s
e le
s  
 
 
ent
reg
a u
n j
ueg
o d
e f
ich
as
 en
 bl
an
co
.
4
. 
De
ben
 de
 pr
eg
un
tar
se 
“¿
Qu
é d
ice
 la
 ge
nte
?”
 po
r c
ad
a t
ítu
lo 
ent
reg
ad
o p
ara
 re
sp
on
de
r a
 la
 pr
eg
un
ta“
¿Q
uié
n e
s u
n  
 
 
ho
mb
re?
” Y
 “¿
Qu
ién
 es
 un
a m
uje
r?
”. P
or 
eje
mp
lo: 
“¿
Qu
é d
ice
 la
 ge
nte
 en
 la
 Es
cu
ela
… 
Qu
ién
 es
 un
 ho
mb
re?
” o
 “Q
ué 
 
 
dic
e la
 ge
nte
 en
 la
 Ig
les
ia…
 qu
ién
 es
 un
a m
uje
r?
”
5.
 
Se
 re
sp
on
de
 en
 la
s h
oja
s e
n b
lan
co
 y 
se 
ag
rup
a c
on
 el 
títu
lo 
co
rre
sp
on
die
nte
. P
or 
lo 
me
no
s c
ad
a g
rup
o d
ebe
 de
 te
ne
r   
 
5 
res
pue
sta
s p
or 
ca
da
 tít
ulo
.
6.
 
Ca
da
 gr
up
o e
xp
on
e y
 pu
blic
a s
us 
res
pue
sta
s. 
(re
fle
xió
n G
rup
al)
 
7.
 
Al 
ter
min
ar 
es 
imp
ort
an
te 
teo
riz
ar 
la 
ide
nti
da
d d
e g
én
ero
 y 
la 
div
ers
ida
d s
exu
al. 
Re
fle
xió
n G
ru
pa
l
• 
¿C
uá
les
 so
n l
as
 dif
ere
nc
ias
 en
tre
 un
 H
om
bre
 y 
un
a M
uje
r?
• 
¿Q
uié
n d
e lo
s d
os
 tie
ne
 m
ás
 ve
nta
ja 
de
ntr
o d
e la
 co
mu
nid
ad
? 
¿P
or 
qu
é?
03
 ¿
Có
mo
 di
ce
n q
ue
 se
 lla
ma
?
Ob
jet
ivo
: C
on
oc
er 
la 
pe
rsp
ect
iva
 cu
ltu
ral
 re
sp
ect
o a
 la
 fis
ion
om
ía 
de
 lo
s a
pa
rat
os
 se
xu
ale
s r
ep
rod
uct
ore
s d
el h
om
bre
 y 
la 
mu
jer
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
30
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
Tre
s p
ap
eló
gra
fos
 po
r c
ad
a 1
0 
pa
rtic
ipa
nte
s. 
Tot
al 
9
• 
Un
 m
arc
ad
or 
pe
rm
an
ent
e p
or 
ca
da
 10
 pa
rtic
ipa
nte
s. 
Tot
al 
3
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
Co
nti
nu
ar 
tra
baj
an
do
 en
 lo
s t
res
 gr
up
os
 de
 la
 ac
tiv
ida
d p
as
ad
a, 
pid
ien
do
 a 
ca
da
 gr
up
o q
ue 
dib
uje
 un
 pe
ne
 y 
un
a v
ag
ina
  
 
en
 ca
da
 un
o d
e lo
s p
ap
eló
gra
fos
 as
ign
ad
os
. E
l te
rce
r p
ap
elo
gra
fo 
llev
ará
 so
lam
ent
e la
 pa
lab
ra 
sex
og
en
ita
l .
2. 
De
ber
án
 de
 pr
eg
un
tar
se 
de
ntr
o d
el g
rup
o: 
“¿
Có
mo
 di
ce
n q
ue 
se 
llam
a…
?”
 y 
esc
rib
ir e
n l
os
 re
sp
ect
ivo
s p
ap
eló
gra
fos
 lo
s  
 
dif
ere
nte
s n
om
bre
s q
ue 
co
no
ce
n p
ara
 re
fer
irs
e a
l p
en
e, 
la 
vag
ina
 y 
las
 re
lac
ion
es 
sex
o g
en
ita
les
. H
ay
 qu
e h
ac
er 
én
fas
is  
 
qu
e n
o d
ebe
 de
 im
po
rta
r e
n e
ste
 ca
so
 la
 m
ora
lida
d n
i e
l m
orb
o.
3.
 
Ca
da
 gr
up
o e
xp
on
e y
 lee
 lo
s d
ifer
ent
es 
no
mb
res
 qu
e s
e u
tiliz
an
 en
 la
 co
mu
nid
ad
 pa
ra 
ref
eri
rse
 al
 pe
ne
 y 
la 
vag
ina
.
4.
 
Re
aliz
ar 
la 
ref
lex
ión
 gr
up
al 
co
n l
as
 pr
eg
un
tas
 
Ca
da
 no
mb
re 
qu
e s
e u
tiliz
a p
ara
 re
fer
irs
e a
l p
en
e, 
la 
vag
ina
 y 
las
 re
lac
ion
es 
sex
ua
les
 tie
ne
 un
 or
ige
n e
n l
a c
om
un
ida
d, 
  
 
¿P
or 
qu
é le
 lla
ma
n a
sí?
 
¿Q
ué 
no
mb
res
 le 
res
ulta
n m
ás
 dif
ícil
es 
pro
nu
nc
iar
? 
¿p
orq
ué?
 
¿P
or 
qu
é c
ree
n q
ue 
a e
sta
s p
ala
bra
s, 
les
 ha
n i
mp
ues
to 
tan
tos
 so
bre
no
mb
res
?
5. 
En
 un
 m
áx
imo
 de
 15
 m
inu
tos
 pr
ese
nta
r lo
s ó
rga
no
s r
ep
rod
uct
ivo
s f
em
en
ino
 y 
ma
sc
ulin
o y
 su
s p
art
es
6. 
En
 5
 m
inu
tos
 lee
r lo
s t
ips
, p
ara
 re
lac
ion
es 
sex
og
en
ita
les
 qu
e s
e e
nc
uen
tra
 en
 la
 gu
ía
04
 C
az
a M
ito
s
Ob
jet
ivo
: D
esl
eg
itim
ar 
co
nd
uct
as
, p
rác
tic
as
 y 
cre
en
cia
s q
ue 
pe
rju
diq
uen
 la
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y R
ep
rod
uct
iva
 In
teg
ral
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
50
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
Ca
ja 
de
 za
pat
os
 se
llad
a y
 de
co
rad
a c
om
o u
n c
ofr
e o
 bu
zó
n 
• 
90
 tir
as
 de
 pa
pe
l bo
nd
• 
La
pic
ero
s
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
1. 
En
tre
ga
 a 
ca
da
 pa
rtic
ipa
nte
 tr
es 
tira
s d
e p
ap
el b
on
d y
 un
 la
pic
ero
.
2.
 
So
lici
ta 
a c
ad
a p
art
icip
an
te 
qu
e e
sc
rib
a: 
Un
 da
to 
int
ere
sa
nte
, c
ree
nc
ias
 o 
du
da
s  
qu
e h
ay
an
 es
cu
ch
ad
o e
n s
u c
om
un
ida
d  
 
ac
erc
a d
e la
 se
xu
alid
ad
, V
IH
, IT
S o
 ac
erc
a d
e la
s r
ela
cio
ne
s S
exo
ge
nit
ale
s (
es 
imp
ort
an
te 
no
 so
lici
tar
 qu
e e
sc
rib
an
 un
   
 
MI
TO
, s
ino
 un
 “d
ato
” y
a q
ue 
pa
ra 
ello
s e
s u
na
 re
alid
ad
 y 
cre
en
cia
),  
lue
go
 qu
e lo
 de
po
sit
e e
n e
l c
ofr
e o
 bu
zó
n d
e m
ito
s  
 
 
sin
 co
loc
ar 
no
mb
re 
de
 qu
ien
 lo
 es
cri
bió
3.
 
Al 
fin
aliz
ar,
 ca
da
 pa
rtic
ipa
nte
 al
 az
ar 
tom
ará
 un
 m
ito
 y 
lo 
lee
rá 
pa
ra 
tod
o e
l g
rup
o.
4
. 
Se
 m
od
era
rá 
un
a p
eq
ueñ
a d
isc
us
ión
 o 
co
me
nta
rio
s r
esp
ect
o a
 ca
da
 m
ito
.
5.
 
Se
 ex
plic
a q
ué 
so
n l
os
 m
ito
s y
 có
mo
 se
 pu
ed
en
 re
co
no
ce
r.
Re
fle
xió
n G
ru
pa
l  
• 
No
 to
do
s l
os
 m
ito
s s
on
 m
ent
ira
s, 
alg
un
os
 tie
ne
n v
erd
ad
es 
en
rai
za
da
s e
n l
a c
ult
ura
, id
eo
log
ía 
y c
os
mo
vis
ión
. ¿
Qu
é m
ito
s  
 
tie
ne
n r
aíc
es 
cu
ltu
ral
es 
o r
elig
ios
as
? 
¿P
or 
qu
é?
• 
En
 un
 pr
inc
ipio
 lo
s m
ito
s n
o s
on
 re
co
no
cid
os
 co
mo
 ta
l, s
ino
 qu
e f
orm
an
 pa
rte
 de
 pr
áct
ica
s q
ue 
an
te 
la 
co
mu
nid
ad
 so
n  
 
 
ver
da
de
s. 
¿Q
ué 
prá
cti
ca
s o
 cr
een
cia
s c
ult
ura
les
 co
no
ce
s q
ue 
no
 te
ng
an
 fu
nd
am
ent
os
 ci
ent
ífic
os
 y 
po
ng
an
 en
 rie
sg
o t
u  
 
sa
lud
 y 
de
rec
ho
s?
 ¿
Po
r q
ué?
 
CA
Pí
TU
LO
 ll
Me
 in
fo
rm
o,
 lu
eg
o 
de
ci
do
.
¿Q
ué
 s
on
 la
s 
lTS
? 
Sig
nif
ica
 In
fec
cio
ne
s d
e T
ran
sm
isió
n S
exu
al 
so
n u
n c
on
jun
to 
de
 en
fer
me
da
de
s q
ue 
se 
tra
ns
mit
en
 a 
tra
vé
s d
el s
exo
 
vag
ina
l, o
ral
 y 
an
al. 
Ta
mb
ién
 pu
ed
en
 tr
as
mit
irs
e a
 tr
av
és
 de
 la
 sa
ng
re 
o d
e m
ad
re 
a h
ijo 
du
ran
te 
el e
mb
ara
zo
 o 
pa
rto
.
Ce
rca
 de
l 6
0 
% 
de
 es
tas
 in
fec
cio
ne
s o
cu
rre
n e
ntr
e m
en
ore
s d
e 2
5 
añ
os
, c
on
 m
ás
 fr
ec
uen
cia
 en
 m
uje
res
 qu
e e
n 
ho
mb
res
. A
ctu
alm
ent
e, 
ca
da
 añ
o s
e d
an
 ce
rca
 de
 4
00
 m
illo
ne
s d
e n
uev
os
 ca
so
s e
n t
od
o e
l m
un
do
. E
l 9
0 
% 
ent
re 
los
 15
 y 
los
 3
0 
añ
os
. D
e e
so
s 4
00
 m
illo
ne
s c
as
i 3
00
 m
illo
ne
s s
on
 de
 sí
filis
, g
on
orr
ea
 y 
VIH
. 
Go
no
rre
a
Síf
ilis
Pa
pilo
ma
Pu
ed
e c
rec
er 
en
 lo
s g
en
ita
les
, la
 bo
ca
, e
n l
a 
ga
rga
nta
, e
n l
os
 oj
os
 y 
en
 el 
an
o. 
Pu
ed
en
 
oc
as
ion
ar 
est
eri
lida
d c
ua
nd
o n
o s
e a
plic
a e
l 
tra
tam
ien
to.
 
Pu
ed
e a
pa
rec
er 
en
 lo
s g
en
ita
les
, b
oc
a y
 an
o. 
Se
 tr
an
sm
ite 
cu
an
do
 ex
iste
 co
nta
cto
 co
n l
as
 
her
ida
s a
bie
rta
s d
e u
na
 pe
rso
na
 in
fec
tad
a.
Un
a l
lag
a e
n l
a p
art
e d
el c
uer
po
 qu
e e
ntr
o e
n c
on
tac
to.
Er
up
ció
n e
n t
od
o e
l c
uer
po
, e
sp
ec
ialm
ent
e e
n l
as
 pa
lma
s d
e 
las
 m
an
os
. E
n l
a e
tap
a f
ina
l tr
ast
orn
os
 m
ent
ale
s, 
ce
gu
era
 y 
an
om
alía
s c
ard
iac
as
.
Do
lor
 al
 or
ina
r. 
Se
cre
ció
n c
on
 pu
s 
Se
cre
ció
n v
ag
ina
l in
usu
al.
Sa
ng
rad
o v
ag
ina
l in
usu
al.
Do
lor
 en
 la
 pa
rte
 in
fer
ior
 de
l a
bd
om
en
.
lTS
 m
ás
 f
re
cu
en
te
s
Sín
to
ma
s
Ho
mb
re
Mu
je
r
Se
 tr
an
sm
ite 
pri
nc
ipa
lme
nte
 po
r v
ía 
sex
ua
l, 
au
nq
ue 
pue
de
 co
nta
gia
rse
 ta
mb
ién
 en
 pis
cin
as
, 
ba
ño
s y
 sa
un
as
.
Ve
rru
ga
s e
n p
en
e, 
cé
rvi
x, 
vag
ina
, v
ulv
a y
 ur
etr
a. 
Se
ns
ac
ión
 de
 qu
em
ad
ura
 du
ran
te 
las
 re
lac
ion
es 
sex
ua
les
.
Alg
un
os
 sí
nto
ma
s s
on
:
Dia
rre
a, 
Fat
iga
, F
ieb
re,
 
Ca
nd
idia
sis
 va
gin
al 
fre
cu
ent
e, 
Do
lor
 de
 ca
bez
a, 
Úlc
era
s b
uc
ale
s, 
Rig
ide
z o
 
do
lor
 m
usc
ula
r, E
rup
ció
n 
cu
tán
ea
, D
olo
r d
e g
arg
an
ta,
 
Co
nta
cto
 Se
xu
al
Sa
ng
re
Ma
dre
 a 
hija
 /h
ijo
VIH
Tra
ns
mis
ión
De
sc
rip
ció
n
Sín
tom
as
El 
VIH
 n
o 
se
 t
ra
sm
ite
…
Co
n b
eso
s, 
ab
raz
os
, c
ari
cic
ias
, 
co
mp
art
ien
do
 ut
en
sili
os
 o 
sa
nit
ari
os
, 
tom
an
do
 en
 el 
mis
mo
 va
so
. 
afe
cc
ión
 m
éd
ica
 cr
ón
ica
 qu
e s
e p
ued
e t
rat
ar,
 pe
ro 
qu
e 
aún
 no
 se
 pu
ed
e c
ura
r. E
xis
ten
 fo
rm
as
 ef
ect
iva
s d
e 
pre
ven
ir c
om
plic
ac
ion
es 
y r
eta
rda
r, a
un
qu
e n
o s
iem
pre
 
ev
ita
r, l
a p
rog
res
ión
 ha
cia
 el 
VIH
 av
an
za
do
.
El 
len
gu
aje
 es
 el 
co
nst
ruc
tor
 de
l p
en
sa
mie
nto
, d
ebe
mo
s d
e e
leg
ir c
on
 
cu
ida
do
 y 
sa
bid
urí
a e
l vo
ca
bu
lar
io 
 pa
ra 
ha
bla
r s
ob
re 
el V
IH
. P
ued
e s
er 
qu
e 
no
 se
a t
u i
nte
nc
ión
, p
ero
 si
 eli
ges
 m
al 
tus
 pa
lab
ras
 co
ntr
ibu
ye
s a
l es
tig
ma
 y 
dis
cri
min
ac
ión
.
No
 se
 D
ice
: S
ID
A;
 V
IH
/S
ID
A;
 P
ers
on
as
 co
n V
IH
 po
sit
ivo
, 
Po
rta
do
ra
s d
e V
IH
, P
ac
ien
tes
 co
n V
IH
. E
l us
o d
e e
sto
s t
érm
ino
s e
s 
inn
ec
esa
rio
 y 
so
lam
ent
e p
rod
uc
e i
nc
om
od
ida
d h
ac
ia 
alg
un
as
 pe
rso
na
s y
 
co
lab
ora
 co
n e
l es
tig
ma
 y 
la 
dis
cri
min
ac
ión
. 
Lo
 qu
e a
nte
s s
e c
on
oc
ía 
co
mo
 SI
DA
, a
ho
ra
 se
 lla
ma
 V
IH
 av
an
za
do
.
 Lo
s t
érm
ino
s c
orr
ect
os
 so
n: 
“P
ers
on
as
 qu
e v
ive
n c
on
 V
IH
”, 
el e
nfo
qu
e e
s 
má
s h
um
an
ista
 y 
tom
a e
n c
uen
ta 
la 
dig
nid
ad
 de
 la
s p
ers
on
as
. 
No
 se
 di
ce
: C
on
tag
io 
o C
on
tam
ina
do
. C
ua
nd
o u
tiliz
am
os
 es
tos
 
tér
min
os
 ex
iste
n c
on
sec
uen
cia
s c
on
du
ctu
ale
s, 
es 
de
cir
 la
s p
ers
on
as
 
tie
nd
en
 a 
ale
jar
se 
de
 la
s p
ers
on
as
 qu
e v
ive
n c
on
 V
IH
 po
r e
l te
mo
r a
 qu
e s
e 
“co
nta
gie
n”
 o 
“co
nta
min
en
”. 
Se
 di
ce
: T
ra
ns
mi
sió
n o
 A
dq
uir
ido
. E
ste
 len
gu
aje
 es
 m
ás
 in
clu
siv
o y
 
co
nlle
va 
a l
a i
nc
lus
ión
 so
cia
l d
e la
s p
ers
on
as
 qu
e v
ive
n c
on
 V
IH
.
¡Ha
bl
em
os
 b
ie
n 
so
br
e 
el
 VI
H!
De
re
ch
os
 Se
xu
al
es
 y
 R
ep
ro
du
ct
iv
os
So
n D
ere
ch
os
 Un
ive
rsa
les
, e
s d
ec
ir q
ue 
de
ben
 de
 ga
ran
tiz
árn
os
lo 
de
sd
e q
ue 
na
ce
mo
s, 
es 
un
 de
rec
ho
 fu
nd
am
ent
al 
tan
to 
de
 la
s p
are
jas
 co
mo
 de
 to
do
s l
os
 in
div
idu
os
.
De
re
ch
os
 Se
xu
al
es
 y
 R
ep
ro
du
ct
iv
os
Viv
ir 
lib
re
 d
e 
vi
ol
en
ci
a 
se
xu
al
Tie
ne
s d
ere
ch
o a
 de
cid
ir c
on
 qu
ién
 te
ne
r r
ela
cio
ne
s s
exo
ge
nit
ale
s, 
na
die
 pu
ed
e o
blig
art
e, 
 
las
tim
art
e, 
ins
ulta
rte
, a
co
sa
rte
, to
ca
rte
 si
n t
u c
on
sen
tim
ien
to.
 Si
 es
 as
í es
 un
a v
iola
ció
n 
sex
ua
l y
 de
bes
 de
nu
nc
iar
lo.
De
re
ch
o 
a 
la
 lib
er
ta
d 
y 
Se
gu
rid
ad
 s
ex
ua
l
Tie
ne
s d
ere
ch
o a
 re
cib
ir d
ec
isio
ne
s 
rep
rod
uct
iva
s l
ibr
es 
de
 co
erc
ión
, v
iole
nc
ia 
y d
isc
rim
ina
ció
n.
De
ten
er 
el t
ráf
ico
 y 
tur
ism
o s
exu
al.
De
re
ch
o 
a 
re
ci
bi
r
ed
uc
ac
ió
n 
SE
XU
AL
  i
nt
eg
ra
l
El 
de
rec
ho
 de
 re
cib
ir e
du
ca
ció
n s
exu
al 
int
eg
ral
 de
be 
de
 se
r g
ara
nti
za
do
 
de
sd
e la
 in
fan
cia
, s
in 
pre
juic
ios
, d
isc
rim
ina
ció
n, 
ni 
imp
os
icio
ne
s.
De
re
ch
o 
al
 m
at
rim
on
io
vo
lu
nt
ar
io
 y
 e
l d
er
ec
ho
de
 d
ec
id
ir 
el
 n
úm
er
o 
de
 h
ijo
s. 
Na
die
 pu
ed
e o
blig
art
e a
 ca
sa
rte
 si
 no
 lo
 de
sea
s. 
Tú
 de
cid
es 
jun
to 
a t
u p
are
ja 
cu
án
tos
 hi
jos
, d
ese
an
 te
ne
r; s
i tu
 pa
rej
a q
uie
re 
ten
er 
un
 
det
erm
ina
do
 nú
me
ro 
de
 hi
jos
 y 
tu 
no
 es
tás
 de
 ac
uer
do
, n
o p
ued
e o
blig
art
e.
El 
est
ad
o d
ebe
 ga
ran
tiz
ar 
tus
 de
rec
ho
s, 
a i
nfo
rm
art
e c
on
 da
tos
 ci
ent
ífic
os
 y 
ver
da
de
ros
 y 
a a
cc
ed
er 
gra
tui
tam
ent
e a
 m
éto
do
s a
nti
co
nc
ept
ivo
s, 
ori
ent
ac
ión
, 
rec
ibir
 tr
ata
mie
nto
s e
n c
as
o d
e I
TS
 y 
VIH
, y
 al
 ac
ce
so
 a 
pru
eba
s d
e V
IH
 y 
de
 
em
ba
raz
o g
rat
uita
s.
A 
TE
NE
R 
PR
OT
EC
CI
ÓN
 D
EL
 
ES
TA
DO
De
re
ch
o 
a 
vi
vi
r 
lib
re
 d
e 
di
sc
rim
in
ac
ió
n 
De
re
ch
o 
a 
la
 e
qu
id
ad
 
No
 im
po
rta
nd
o t
u e
da
d, 
sex
o, 
gé
ne
ro,
 or
ien
tac
ión
 se
xu
al, 
etn
ia 
y n
ive
l 
so
cio
ec
on
óm
ico
, to
do
s t
en
em
os
 lo
s m
ism
os
 de
rec
ho
s p
ara
 de
cid
ir, 
de
nu
nc
iar
 y 
rec
ibir
 at
en
ció
n d
ifer
en
cia
da
 
Na
die
 ba
jo 
nin
gu
na
 co
nd
ició
n p
ued
e li
mit
ar 
o r
est
rin
gir
, la
ce
rar
 o 
vio
len
tar
 
tus
 de
rec
ho
s, 
ya
 se
as
 ho
mb
re 
o m
uje
r. 
Mé
to
do
s 
An
tic
on
ce
pt
iv
os
So
n a
qu
ello
s m
éto
do
s q
ue 
imp
ide
n o
 re
du
ce
n l
a p
os
ibil
ida
d d
e la
 fe
cu
nd
ac
ión
 du
ran
te 
un
a r
ela
ció
n s
exo
 ge
nit
al 
het
ero
sex
ua
l y
 
pre
vie
ne
 la
 ad
qu
isió
n d
e u
na
 IT
S o
 V
IH
 en
 la
s r
ela
cio
ne
s s
exo
ge
nit
ale
s.
Qu
é d
eb
o t
om
ar
 en
 cu
en
ta 
al 
ele
gir
 un
 M
éto
do
 A
nti
co
nc
ep
tiv
o?
• 
Fre
cu
en
cia
 de
 R
ela
cio
ne
s S
exo
 ge
nit
ale
s.
• 
Nú
me
ro 
de
 pa
rej
as
 se
xu
ale
s.
• 
Si 
se 
de
sea
 te
ne
r h
ijos
 de
ben
 de
 de
sc
art
ars
e m
éto
do
s i
rre
ver
sib
les
.
• 
Ef
ica
cia
 de
 ca
da
 m
éto
do
 en
 la
 pr
eve
nc
ión
 de
 em
ba
raz
os
.
• 
Ef
ect
os
 Se
cu
nd
ari
os
• 
Fa
cili
da
d y
 co
mo
did
ad
 de
l us
o d
el m
éto
do
 ele
gid
o.
• 
Ac
ce
sib
ilid
ad
 ec
on
óm
ica
.
Ta
mb
ién
 se
 le 
co
no
ce
 co
mo
 co
nd
ón
; s
on
 
rec
ub
rim
ien
tos
 de
lga
do
s d
e c
au
ch
o, 
vin
ilo 
o p
rod
uct
os
 
na
tur
ale
s q
ue 
se 
co
loc
an
 so
bre
 el 
pe
ne
 er
ect
o. 
Ta
mb
ièn
 
ex
iste
 un
 co
nd
ón
 fe
me
nin
o, 
qu
e n
o e
s d
e u
so
 fr
ec
uen
te 
en
 nu
est
ro 
pa
ís, 
y c
um
ple
 la
 m
ism
a f
un
ció
n q
ue 
el 
co
nd
ón
 pa
ra 
un
 ho
mb
re 
La
 ve
nta
ja 
de
 es
te 
mé
tod
o e
s q
ue 
no
 so
lam
ent
e p
rev
ien
e 
em
ba
raz
os
, s
ino
 qu
e p
rot
eg
e 
co
ntr
a l
a t
ran
sm
isió
n d
e I
TS
 y 
VIH
.
Pr
es
er
va
tiv
o
Es
 un
a c
irc
un
fer
en
cia
 de
 go
ma
 co
n a
ro 
ext
eri
or 
de
 
go
ma
 qu
e s
e s
itú
a e
n e
l c
uel
lo 
de
l út
ero
 ce
rra
nd
o e
l 
pa
so
 a 
los
 es
pe
rm
ato
zo
ide
s. 
Un
a v
ari
eda
d m
ás
 pe
qu
eñ
a 
de
 és
te 
es 
el c
ap
uc
hó
n c
erv
ica
l
So
lam
ent
e s
e p
ued
e c
on
seg
uir
 
co
n u
na
 re
cet
a d
ad
a p
or 
un
 
gin
ec
ólo
go
, y
a q
ue 
las
 m
ed
ida
s 
de
 la
 va
gin
a d
e c
ad
a m
uje
r 
va
ría
n y
 ne
ce
sit
an
 un
 di
afr
ag
ma
 
de
 dif
ere
nte
 ta
ma
ño
.
DIA
FR
AG
MA
Es
 ad
min
ist
rad
a v
ía 
ora
l. In
hib
en
 la
 ov
ula
ció
n 
inc
on
sis
ten
tem
ent
e e
n a
pro
xim
ad
am
ent
e u
n 5
0%
 de
 
los
 ci
clo
s m
en
str
ua
les
 y 
est
án
 ba
sa
do
s p
rin
cip
alm
ent
e 
en
 su
 ca
pa
cid
ad
 de
 ha
ce
r m
ás
 gr
ues
o e
 im
pe
net
rab
le e
l 
mo
co
 ce
rvi
ca
l, r
ed
uc
ien
do
 la
 po
sib
ilid
ad
 de
 pe
net
rac
ión
 
po
r u
n e
sp
erm
ato
zo
ide
.
Tie
ne
 99
% 
de
 ef
ect
ivid
ad
. S
in 
em
ba
rgo
, d
ep
en
de
 de
 la
 
res
po
ns
ab
ilid
ad
 de
 la
 pe
rso
na
 de
 
ad
her
irs
e a
 la
s i
nd
ica
cio
ne
s d
el 
me
dic
am
ent
o.
PÍL
DO
RA
S 
AN
TIC
ON
CE
PT
IV
AS
Mé
tod
o d
e la
rga
 du
rac
ión
 qu
e s
e i
ny
ect
a e
n a
lgú
n 
mú
sc
ulo
.
De
be 
de
 ap
lica
rse
 
esp
ec
ífic
am
ent
e e
n e
l d
ía 
de
 
inic
io 
de
l p
eri
od
o, 
de
 lo
 co
ntr
ari
o 
no
 es
 fu
nc
ion
al.
Mé
to
do
 H
or
mo
na
l
Iny
ec
ta
bl
e
Es
 de
lga
do
 y 
ca
da
 qu
ien
 eli
ge
 do
nd
e c
olo
cá
rse
lo. 
La
 
pa
rte
 ad
hes
iva
 co
nti
en
e p
rin
cip
ios
 ac
tiv
os
 qu
e s
e 
libe
ran
 de
 fo
rm
a c
on
tin
ua
 a 
tra
vé
s d
el t
orr
ent
e 
cir
cu
lat
ori
o.
Se
 pu
ed
e r
ea
liza
r t
od
o t
ipo
 de
 
act
ivid
ad
es 
inc
lus
o u
tiliz
arl
o b
ajo
 
el a
gu
a. 
No
 se
 de
be 
ni 
pue
de
 ut
iliz
ar 
cu
an
do
 in
icie
 el 
pe
rio
do
 de
 
em
ba
raz
o,.
Pa
rc
he
 
An
tic
on
ce
pt
iv
o
lmp
la
nt
e 
Ho
rm
on
al
Se
 en
cu
ent
ra 
co
mp
ues
to 
po
r u
na
 va
rilla
 de
l ta
ma
ño
 
de
 un
a c
eri
lla 
qu
e s
e c
olo
ca
 ba
jo 
la 
pie
l d
el b
raz
o d
e 
la 
mu
jer
, d
a p
rot
ec
ció
n a
nti
co
nc
ept
iva
 en
tre
 3
 y 
5 
añ
os
No
 ha
y c
on
tra
ind
ica
cio
ne
s 
du
ran
te 
la 
lac
tan
cia
.
Pr
ev
ien
e o
 ay
uda
 a 
co
rre
gir
 la
 
an
em
ia 
de
bid
o a
 la
 am
en
orr
ea
Ca
pít
ulo
 II:
 M
e i
nfo
rm
o, 
lue
go
 de
cid
o.
Mé
tod
os
 A
nti
co
nc
ept
ivo
s, 
Pr
eve
nc
ión
 de
 IT
S y
 V
IH
; D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s (
Tot
al 
3h
rs)
40
 m
in 
ITS
 
La
 te
lar
añ
a
 
Pr
om
ov
er 
co
nd
uc
tas
 y 
prá
cti
ca
s
 en
 fu
nc
ión
 de
 la
 
pre
ve
nc
ión
 de
 V
IH
 e 
ITS
.
 
2 
rol
los
 de
 la
na
 
 
10
 tr
ifo
liar
es
 de
 IT
S 
 
30
 m
in
 
VIH
 
¿Q
uié
n t
ien
e V
IH
?
 
Re
fle
xio
na
r a
ce
rca
 de
l es
tig
ma
 
y d
isc
rim
ina
ció
n q
ue 
se
 tie
ne
 
ac
erc
a d
el V
IH
 
Un
 es
pa
cio
 ab
ier
to 
 
50
 m
in
 
Mé
tod
os
 
An
tic
on
ce
pti
vo
s
 
Tú
 de
cid
es
, 
te
ne
mo
s o
pc
ion
es
 
Pr
om
ov
er 
co
nd
uc
tas
 y 
prá
cti
ca
s e
n f
un
ció
n d
e la
 
pre
ve
nc
ión
 de
 em
ba
raz
os
 no
 
de
se
ad
os
,  V
IH
 e 
ITS
.
 
 
5 
co
pia
 qu
e c
on
tie
ne
 lo
s 
mé
tod
os
 an
tic
on
ce
pti
vo
s 
 
10
 pa
pe
lito
s 
 
Cr
ay
on
es
 
12
 M
arc
ad
ore
s 
 
30
 ho
jas
 de
 pa
pe
line
 de
 co
lor
es
 
 
5 
tije
ras
 
Go
ma
  
 
 5
0 M
in
 
De
rec
ho
s 
Se
xu
ale
s y
 
Re
pro
du
cti
vo
s
 
Mu
ral
 de
 de
rec
ho
s
 
Viv
en
cia
r p
or 
me
dio
 de
 
sit
ua
cio
ne
s f
ict
icia
s l
a 
ga
ran
tía
 o 
la 
vio
lac
ión
 de
 lo
s 
De
rec
ho
s S
R
 
15
 T
rif
olia
res
  d
e d
ere
ch
os
 
Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uc
tiv
os
 
 
10
 ho
jas
 co
n s
itu
ac
ion
es
 
3 
pa
pe
log
raf
os
 pe
ga
do
s d
e 
for
m
a h
ori
zo
nta
l
 
Un
 ca
rte
l v
erd
e q
ue 
dig
a “
si 
se
 
cu
mp
len
”, 
y u
no
 ro
jo 
qu
e d
iga
 
“no
 se
 cu
mp
len
”
 
5 
ma
rca
do
res
 
50
 re
ctá
ng
ulo
s d
e p
ap
el  
 
 
 
TIE
MP
O
TE
MA
AC
TIV
IDA
DE
S
OB
JE
TIV
O
MA
TE
RI
AL
ES
1. 
La
 Te
lar
añ
a
Ob
jet
ivo
: P
rom
ove
r c
on
du
cta
s y
 pr
áct
ica
s e
n f
un
ció
n d
e la
 pr
eve
nc
ión
 de
 V
IH
 e 
ITS
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
40
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
2 
rol
los
 de
 la
na
 de
l m
ism
o c
olo
r p
or 
ca
da
 10
 pe
rso
na
s.
• 
10
 tr
ifo
liar
es 
de
 IT
S 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
Inic
ia 
la 
act
ivid
ad
, d
est
ina
nd
o 1
5 
min
uto
s d
e la
 m
ism
a, 
pa
ra 
rep
art
ir t
rifo
liar
es 
de
 IT
S a
 lo
s p
art
icip
an
tes
, y
 ex
plic
an
do
 la
s  
 
pri
nc
ipa
les
 IT
S q
ue 
ex
iste
n. 
Re
pa
rte
 un
o p
or 
ca
da
 tr
es 
pa
rtic
ipa
nte
s
2. 
Po
ste
rio
rm
ent
e  
rea
liza
 un
 cí
rcu
lo 
co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
 es
tira
do
s y
 to
ma
do
s d
e la
s m
an
os
.
3.
 
Tir
a e
l ro
llo 
 de
 la
na
 ha
cia
 ot
ra 
pe
rso
na
 si
n s
olt
ar 
la 
pu
nta
 de
 la
 m
ism
a
4.
 
Ca
da
 pa
rtic
ipa
nte
 de
ber
á c
om
ent
ar 
un
a d
uda
 o 
alg
ún
 as
pe
cto
 qu
e le
 ha
ya
 lla
ma
do
 la
 at
en
ció
n e
n r
ela
ció
n a
l te
ma
 de
 IT
S  
 
y V
IH
.
5. 
 C
ua
nd
o l
an
ce
n e
l ro
llo 
de
 la
na
 a 
otr
a p
ers
on
a d
ebe
rá 
de
 qu
eda
rse
 co
n u
na
 pa
rte
 de
 la
 la
na
, a
 m
od
o d
e f
orm
ar 
un
a  
 
 
tel
ara
ña
 co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
. S
e p
ued
e la
nza
r e
l ro
llo 
de
 la
na
 a 
cu
alq
uie
r p
ers
on
a d
ent
ro 
de
l c
írc
ulo
 ex
ce
pto
 a 
  
 
aq
uel
las
 pe
rso
na
s q
ue 
ya
 te
ng
an
 la
na
. D
e p
ref
ere
nc
ia 
a a
qu
ella
s p
ers
on
as
 qu
e s
e e
nc
uen
tre
n e
nfr
ent
e. 
Cu
an
do
 to
do
s  
 
 
ten
ga
n p
reg
un
tar
 al
 gr
up
o
• 
Si 
afl
ojo
 la
 te
lar
añ
a ¿
Qu
é s
en
sa
ció
n l
es 
da
 ve
r y
 se
nti
r la
 te
lar
añ
a f
loja
?
• 
¿Q
ué 
rep
res
ent
a l
a t
ela
rañ
a?
• 
Se
 pi
de
 a 
los
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue 
ten
sen
 la
 te
lar
añ
a y
 lue
go
 se
 les
 pr
eg
un
ta 
¿Q
ué 
sen
sa
ció
n l
es 
da
 ve
r y
 se
nti
r la
 te
lar
añ
a  
 
ten
sa
?
• 
¿C
óm
o a
so
cia
ría
mo
s l
a t
ela
rañ
a c
on
 la
 ta
rea
 de
 la
 ju
ven
tud
 en
 fu
nc
ión
 de
 la
 pr
eve
nc
ión
 de
 IT
S y
 V
IH
?
6. 
Cu
an
do
 el 
rol
lo 
 ha
ya
 lle
ga
do
 a 
la 
últ
ima
 pe
rso
na
 se
 re
gre
sa
 la
 la
na
 a 
la 
pe
rso
na
 an
ter
ior
 pa
ra 
ir d
esh
ac
ien
do
 la
 te
lar
añ
a, 
 
 
Al 
reg
res
ar 
la 
lan
a c
ad
a p
art
icip
an
te 
de
ber
á d
e d
ar 
un
 co
ns
ejo
 a 
fav
or 
de
 la
 pr
eve
nc
ión
 de
 IT
S y
 V
IH
 ha
sta
 lle
ga
r a
l  
 
 
fac
ilita
do
r c
on
 la
 m
ad
eja
 de
 la
na
 nu
eva
me
nte
 ela
bo
rad
a.
02
 ¿
Qu
ièn
 tie
ne
 V
IH
?
Ob
jet
ivo
: R
efl
ex
ion
ar 
ac
erc
a d
el e
sti
gm
a q
ue 
se 
tie
ne
 ac
erc
a d
e la
s I
TS
Gr
up
o: 
de
 10
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
30
 m
in
M
ate
ria
les
:   
 Un
 es
pa
cio
 ab
ier
to 
en
 do
nd
e e
l g
rup
o p
ued
a c
am
ina
r e
n c
írc
ulo
s 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 ac
tiv
ida
d: 
1.  
   L
os
 y 
las
 pa
rtic
ipa
nte
s v
an
 a 
for
ma
r u
n c
írc
ulo
2. 
  B
rin
da
 in
str
uc
cio
ne
s y
 les
 di
ce
 a 
los
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue,
 to
do
s v
an
 a 
ten
er 
los
 oj
os
 ce
rra
do
s y
 pa
sa
 to
ca
nd
o a
 un
a o
 m
ás
   
    
  p
ers
on
as
, q
ue 
ser
án
 la
s q
ue 
so
n p
ort
ad
ora
s d
e V
IH
 
3.
   c
ua
nd
o e
l fa
cili
tad
or 
toq
ue 
a d
os
 o 
má
s p
ers
on
as
 en
 el 
cír
cu
lo, 
los
 pa
rtic
ipa
nte
s d
ebe
n a
bri
r lo
s o
jos
, lu
eg
o d
e s
u i
nd
ica
ció
n
4.
  L
os
 pa
rtic
ipa
nte
s d
ebe
n c
am
ina
r e
n c
irc
ulo
 y 
po
r m
ed
io 
de
 ge
sto
s y
 m
ira
da
s, 
de
ben
 de
sc
ifra
r q
uie
n o
 qu
ien
es 
so
n l
as
    
    
   
    
  p
ers
on
as
 po
rta
do
ras
 de
 V
IH
. 
5. 
  L
ueg
o p
reg
un
ta 
ab
ier
tam
ent
e q
uie
n q
uie
re 
ser
 el 
pri
me
ro 
en
 de
sen
ma
sc
ara
r a
 la
 pe
rso
na
 co
n V
IH
, s
i n
ing
ún
 pa
rtic
ipa
nte
  
 
    
  h
ab
la, 
pre
gu
nta
r d
em
oc
rát
ica
me
nte
 a 
alg
uie
n ¿
Qu
ién
 cr
ees
 qu
e e
s l
a p
ers
on
a q
ue 
es 
po
rta
do
ra 
de
 V
IH
 y 
po
rqu
e?
6. 
  R
efl
ex
ion
ar,
 ac
erc
a d
e q
ue 
el V
IH
 no
 es
 un
a c
on
dic
ión
 qu
e s
e p
erc
iba
 a 
niv
el v
isu
al, 
de
 he
ch
o h
ay
 m
uc
ha
s p
ers
on
as
 qu
e n
o  
   
    
  s
ab
en
 qu
e s
on
 po
rta
do
ras
 de
 V
IH
, h
ast
a q
ue 
est
án
 en
 un
a e
tap
a a
va
nza
da
, e
s p
or 
eso
 qu
e s
i ti
en
es 
un
a v
ida
 se
xu
al 
act
iva
  
    
  h
ay
 qu
e e
xa
min
ars
e c
ad
a 6
 m
ese
s. 
7. 
  T
eo
riz
ar 
VIH
 en
 un
 m
áx
imo
 de
 15
 m
in 
03
 Tú
 es
co
ge
s, 
Te
ne
mo
s o
pc
ion
es
 
Ob
jet
ivo
: P
rom
ove
r c
on
du
cta
s y
 pr
áct
ica
s e
n f
un
ció
n d
e la
 pr
eve
nc
ión
 de
 em
ba
raz
os
 no
 de
sea
do
s, 
 V
IH
 e 
ITS
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 12
 a 
30
 pe
rso
na
s 
 
Tie
mp
o: 
50
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
Un
a c
op
ia 
qu
e c
on
tie
ne
 lo
s m
éto
do
s a
nti
co
nc
ept
ivo
s p
or 
gru
po
 . t
ota
l 5
 
• 
10
 pa
pe
lito
s 
• 
Cr
ay
on
es
• 
12
 M
arc
ad
ore
s 
• 
30
 ho
jas
 de
 pa
pe
line
 de
 co
lor
es 
• 
5 
tije
ras
• 
Go
ma
•   
    
  5
 ca
rtu
lina
s 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
• 
Br
ind
a l
a t
eo
riz
ac
ión
 a 
los
 pa
rtic
ipa
nte
s d
e lo
s m
éto
do
s a
nti
co
nc
ept
ivo
s. 
 15
 m
in
• 
Po
r m
ed
io 
de
 un
a d
iná
mic
a, 
los
 fa
cili
tad
ore
s v
an
 a 
div
idir
 al
 gr
up
o e
n 5
 su
bg
rup
os
, y
 va
n a
 br
ind
ar 
a c
ad
a u
no
 de
 ell
os
  
 
un
a h
oja
, q
ue 
co
nte
ng
a l
os
 m
éto
do
s a
nti
co
nc
ept
ivo
s, 
co
n s
us 
ven
taj
as
 y 
sus
 lim
ita
cio
ne
s. 
AN
EX
O 
1 
• 
Lo
s f
ac
ilita
do
res
, e
n u
na
 bo
lsit
a v
an
 a 
ten
er 
10
 pa
pe
lito
s, 
co
n 1
0 
mé
tod
os
 an
tic
on
ce
pti
vo
s d
ifer
ent
es.
• 
Un
 re
pre
sen
tan
te 
de
 ca
da
 gr
up
o, 
va 
a t
om
ar 
2 
pa
pe
lito
s, 
y e
l g
rup
o v
a a
 te
ne
r 15
 m
inu
tos
 pa
ra 
rea
liza
r u
na
 ca
mp
añ
a  
 
 
pu
blic
ita
ria
, p
or 
me
dio
 de
 af
ich
es,
 so
cio
dra
ma
, s
pot
s, 
un
 an
un
cio
 te
lev
isiv
o, 
u o
tra
 id
ea
 qu
e t
en
ga
 el 
gru
po
 pa
ra 
pro
mo
ver
  
 
el m
éto
do
 an
tic
on
ce
pti
vo
, d
an
do
 a 
co
no
ce
r s
us 
ven
taj
as
 y 
sus
 lim
ita
cio
ne
s y
 de
 qu
é m
an
era
 se
 ut
iliz
a e
l m
éto
do
 qu
e  
 
 
est
án
 pr
om
ov
ien
do
. 
• 
Ca
da
 gr
up
o t
ien
e 2
 m
inu
tos
 pa
ra 
pre
sen
tar
 su
 sp
ot
Pr
eg
un
tas
 de
 R
ef
lex
iòn
¿Q
ué 
mé
tod
os
 te
 pa
rec
en
 co
nve
nie
nte
s y
 ef
ica
ce
s?
¿Q
ué 
mé
tod
os
 pr
ev
ien
en
 IT
S y
 V
IH
, a
de
má
s d
e e
mb
ara
zo
s n
o d
ese
ad
os
?
04
 M
ura
l d
e D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s
Ob
jet
ivo
: V
ive
nc
iar
 po
r m
ed
io 
de
 sit
ua
cio
ne
s f
ict
icia
s l
a g
ara
ntí
a o
 la
 vi
ola
ció
n d
e lo
s D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s. 
M
ate
ria
les
: U
n s
aló
n a
mp
lio 
pa
ra 
po
de
r d
ivid
ir a
l g
rup
o e
n 3
 su
bg
rup
os
Gr
up
o: 
De
 10
 a 
30
 pe
rso
na
s  
 
Tie
mp
o: 
50
 m
inu
tos
M
ate
ria
les
: 
• 
15
 Tr
ifo
liar
es 
 de
 de
rec
ho
s S
exu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s 
• 
10
 ho
jas
 co
n m
uñ
ec
os
 qu
e r
ep
res
ent
an
 un
a s
itua
ció
n 
• 
3 
pa
pe
log
raf
os
 pe
ga
do
s d
e f
orm
a h
ori
zo
nta
l
• 
Un
 ca
rte
l ve
rde
 qu
e d
iga
 “s
i s
e c
um
ple
n”
, y
 un
o r
ojo
 qu
e d
iga
 “n
o s
e c
um
ple
n”
• 
5 
ma
rca
do
res
• 
50
 re
ctá
ng
ulo
s d
e p
ap
el  
De
sc
rip
ció
n d
e l
a a
cti
vid
ad
1. 
En
 2
0 
min
uto
s, 
da
r la
 te
orí
a d
e lo
s d
ere
ch
os
 Sa
lud
 Se
xu
al 
Re
pro
du
cti
va.
 
2. 
Po
r m
ed
io 
de
 un
a a
cti
vid
ad
,  d
ivid
e a
l g
rup
o e
n 5
 su
bg
rup
os
, re
pa
rtir
:
• 
3 
trif
olia
res
 de
 D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s q
ue 
va
n a
 se
rvi
r a
l g
rup
o c
om
o g
uía
• 
2 
imá
ge
ne
s q
ue 
rep
res
ent
an
 un
a s
itua
ció
n  
AN
EX
O 
2
• 
10
 re
ctá
ng
ulo
s d
e p
ap
el
Ob
jet
ivo
: P
rom
ove
r c
on
du
cta
s y
 pr
áct
ica
s e
n f
un
ció
n d
e la
 pr
eve
nc
ión
 de
 V
IH
 e 
ITS
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
Tie
mp
o: 
40
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
2 
rol
los
 de
 la
na
 de
l m
ism
o c
olo
r p
or 
ca
da
 10
 pe
rso
na
s.
• 
10
 tr
ifo
liar
es 
de
 IT
S 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
Inic
ia 
la 
act
ivid
ad
, d
est
ina
nd
o 1
5 
min
uto
s d
e la
 m
ism
a, 
pa
ra 
rep
art
ir t
rifo
liar
es 
de
 IT
S a
 lo
s p
art
icip
an
tes
, y
 ex
plic
an
do
 la
s  
 
pri
nc
ipa
les
 IT
S q
ue 
ex
iste
n. 
Re
pa
rte
 un
o p
or 
ca
da
 tr
es 
pa
rtic
ipa
nte
s
2. 
Po
ste
rio
rm
ent
e  
rea
liza
 un
 cí
rcu
lo 
co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
 es
tira
do
s y
 to
ma
do
s d
e la
s m
an
os
.
3.
 
Tir
a e
l ro
llo 
 de
 la
na
 ha
cia
 ot
ra 
pe
rso
na
 si
n s
olt
ar 
la 
pu
nta
 de
 la
 m
ism
a
4.
 
Ca
da
 pa
rtic
ipa
nte
 de
ber
á c
om
ent
ar 
un
a d
uda
 o 
alg
ún
 as
pe
cto
 qu
e le
 ha
ya
 lla
ma
do
 la
 at
en
ció
n e
n r
ela
ció
n a
l te
ma
 de
 IT
S  
 
y V
IH
.
5. 
 C
ua
nd
o l
an
ce
n e
l ro
llo 
de
 la
na
 a 
otr
a p
ers
on
a d
ebe
rá 
de
 qu
eda
rse
 co
n u
na
 pa
rte
 de
 la
 la
na
, a
 m
od
o d
e f
orm
ar 
un
a  
 
 
tel
ara
ña
 co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
. S
e p
ued
e la
nza
r e
l ro
llo 
de
 la
na
 a 
cu
alq
uie
r p
ers
on
a d
ent
ro 
de
l c
írc
ulo
 ex
ce
pto
 a 
  
 
aq
uel
las
 pe
rso
na
s q
ue 
ya
 te
ng
an
 la
na
. D
e p
ref
ere
nc
ia 
a a
qu
ella
s p
ers
on
as
 qu
e s
e e
nc
uen
tre
n e
nfr
ent
e. 
Cu
an
do
 to
do
s  
 
 
ten
ga
n p
reg
un
tar
 al
 gr
up
o
• 
Si 
afl
ojo
 la
 te
lar
añ
a ¿
Qu
é s
en
sa
ció
n l
es 
da
 ve
r y
 se
nti
r la
 te
lar
añ
a f
loja
?
• 
¿Q
ué 
rep
res
ent
a l
a t
ela
rañ
a?
• 
Se
 pi
de
 a 
los
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue 
ten
sen
 la
 te
lar
añ
a y
 lue
go
 se
 les
 pr
eg
un
ta 
¿Q
ué 
sen
sa
ció
n l
es 
da
 ve
r y
 se
nti
r la
 te
lar
añ
a  
 
ten
sa
?
• 
¿C
óm
o a
so
cia
ría
mo
s l
a t
ela
rañ
a c
on
 la
 ta
rea
 de
 la
 ju
ven
tud
 en
 fu
nc
ión
 de
 la
 pr
eve
nc
ión
 de
 IT
S y
 V
IH
?
3.
 
Se
 pe
ga
 el 
pa
pe
lóg
raf
o (
co
n 3
 pa
pe
lóg
raf
o u
nid
os
 de
 m
an
era
 ho
riz
on
tal
 en
 la
 pa
red
), y
 se
 di
vid
e e
n d
os
, la
 pr
ime
ra 
de
be 
 
 
co
nte
ne
r e
l c
art
el v
erd
e q
ue 
dic
e “
si 
se 
cu
mp
len
”, 
y e
l ot
ro 
un
 ca
rte
l ro
jo 
qu
e d
iga
 “n
o s
e c
um
ple
n”
4.
 
Ca
da
 gr
up
o c
on
 la
s d
os
 im
ág
en
es 
qu
e r
ep
res
ent
a u
na
 sit
ua
ció
n, 
el g
rup
o d
ebe
 re
fle
xio
na
r: 1
- Q
ue 
sit
ua
ció
n e
stá
  
 
 
exp
res
an
do
 es
ta 
ima
ge
n. 
2. 
Va
 en
 la
 se
cc
ión
 de
  “
si 
se 
cu
mp
len
” o
 “n
o s
e c
um
ple
n”
, p
en
sa
nd
o e
n s
i la
 im
ag
en
 es
tá 
 
 
 
res
pet
an
do
 y 
ga
ran
tiz
an
do
 lo
s d
ere
ch
os
 se
xu
ale
s y
 re
pro
du
cti
vo
s y
 pe
ga
rla
 en
 la
 se
cc
ión
 qu
e v
a.
5. 
De
 ac
uer
do
 co
n l
os
 D
ere
ch
os
 qu
e lo
s f
ac
ilita
do
res
 im
pa
rtie
ron
, y
 lo
s d
ere
ch
os
 qu
e s
e e
nc
uen
tra
n e
n l
os
 tr
ifo
liar
es,
 ¿
Qu
é  
 
de
rec
ho
 so
n l
os
 qu
e c
um
ple
 la
 im
ag
en
? 
Y 
¿Q
ué 
de
rec
ho
s e
stá
n s
ien
do
  v
iole
nta
do
s s
eg
ún
  la
 im
ag
en
? 
Es
cri
bir
 lo
s  
 
 
de
rec
ho
s s
eg
ún
 el 
ca
so
, e
n l
os
 pa
pe
les
 re
cta
ng
ula
res
 y 
pe
ga
rlo
s a
 la
 pa
r d
e la
 im
ag
en
 
6. 
Un
 vo
ce
ro 
po
r c
ad
a g
rup
o e
xp
lica
 al
 re
sto
 de
l g
rup
o, 
 la
 sit
ua
ció
n d
e c
ad
a i
ma
ge
n, 
y l
a r
efl
ex
ión
 gr
up
al 
de
 qu
e d
ere
ch
os
  
 
cu
mp
le y
 cu
ále
s n
o, 
ca
da
 un
a d
e la
s s
itua
cio
ne
s 
CA
Pí
TU
LO
 llL
Lo
s 
Fa
nt
as
ma
s 
de
 la
 Ju
ve
nt
ud
Lo
s 
Fa
nt
as
ma
s 
de
 la
 Ju
ve
nt
ud
So
n F
an
tas
ma
s p
orq
ue 
tod
os
 sa
ben
 qu
e s
e 
en
cu
ent
ran
 en
 la
 co
mu
nid
ad
 pe
ro 
na
die
 re
alm
ent
e 
qu
ier
e v
erl
os
 y 
no
 sa
ben
 qu
é h
ac
er 
al 
res
pe
cto
.
Em
ba
ra
zo
s 
Ad
ol
es
ce
nt
es
En
 G
uat
em
ala
 el 
67
% 
de
 la
s m
uje
res
 de
 15
 a 
24
 añ
os
, tu
vie
ron
 su
 
pri
me
ra 
rel
ac
ión
 se
xu
al 
an
tes
 de
 lo
s 1
8 
añ
os
. (E
NS
MI
 2
00
8-
20
09
)
EM
BA
RA
ZO
S E
N 
AD
OL
ES
CE
NT
ES
CU
LT
UR
A 
MA
CH
IST
A
AC
CE
SO
 A
 LA
ED
UC
AC
IÓ
N
INE
QU
IDA
D
SO
CIA
L
VIO
LE
NC
IA
SE
XU
AL
Le
ga
lme
nte
 es
 un
a V
iola
ció
n 
cu
alq
uie
r r
ela
ció
n s
exo
 ge
nit
al 
qu
e e
xis
ta 
ent
re 
un
 m
en
or 
de
 14
 
añ
os
 de
 ed
ad
, a
un
qu
e n
o e
xis
ta 
vio
len
cia
 fís
ica
 o 
ps
ico
lóg
ica
 y 
la 
pe
rso
na
 co
ns
ien
ta 
dic
ha
 re
lac
ión
.
¿C
uá
le
s 
so
n 
lo
s 
da
ño
s 
qu
e 
oc
as
io
na
 u
n 
em
ba
ra
zo
 t
em
pr
an
o?
• 
Int
err
um
pe
 lo
s p
roy
ect
os
 de
 vi
da
• 
Co
lab
ora
 co
n e
l a
ba
nd
on
o e
sc
ola
r
• 
Co
lab
ora
 co
n l
a p
ob
rez
a y
 ge
ne
ra 
dif
icu
ltad
es 
de
 de
sa
rro
llo
• 
So
cia
lme
nte
 ex
iste
 es
tig
ma
 y 
dis
cri
min
ac
ión
 ha
cia
 la
 ad
ole
sc
ent
e
• 
Ge
ne
ra 
sec
uel
as
 de
 da
ño
 em
oc
ion
al 
en
 la
s a
do
les
ce
nte
s
¿Q
ué
 e
s 
un
 da
ño
 c
ol
at
er
al
? 
Se
 le 
llam
a a
sí 
cu
an
do
 ex
iste
n o
tra
s p
ers
on
as
 qu
e s
on
 af
ect
ad
as
 de
 fo
rm
a d
ire
cta
 o 
ind
ire
cta
, e
n e
ste
 ca
so
 lo
s 
rec
ién
 na
cid
os
 su
fre
n d
ire
cta
me
nte
 un
 da
ño
 y 
se 
en
cu
ent
ran
 en
 m
ay
or 
rie
sg
o y
 vu
lne
rab
ilid
ad
 po
rqu
e:
• 
La
 m
ay
orí
a p
res
ent
a b
ajo
 pe
so
 al
 na
ce
r y
 es
to 
tie
ne
 re
pe
rcu
sio
ne
s g
rav
es 
en
 el 
de
sa
rro
llo 
int
eg
ral
.
• 
La
 m
ay
orí
a e
stá
n e
xp
ues
tos
 a 
na
ce
r p
rem
atu
ram
ent
e, 
est
o t
am
bié
n t
ien
e c
on
sec
uen
cia
s g
rav
es 
en
 el 
 
 
 
de
sa
rro
llo.
• 
Ex
iste
 m
ay
or 
po
sib
ilid
ad
 de
 m
alf
orm
ac
ion
es 
co
ng
én
itas
.
EM
BA
RA
ZO
S 
AD
OL
ES
CE
NT
ES
AB
US
OS
 SE
XU
AL
ES
 
Y 
VIO
LA
CIO
NE
S
LIM
ITA
DO
 A
CC
ES
O 
A 
LA
 ED
UC
AC
IÓ
N
CU
LT
UR
A
MA
CH
IST
A
El 
Em
ba
raz
o A
do
les
ce
nte
 es
 
so
lam
ent
e la
 pu
nta
 de
l Ic
ebe
rg,
 
pe
ro 
so
n o
tro
s f
en
óm
en
os
 
so
cia
les
 qu
e r
efu
erz
an
 y 
co
lab
ora
n p
ara
 qu
e a
nu
alm
ent
e 
cre
zca
 la
 ta
sa
.
¿Q
ué
 h
ac
en
 d
es
pu
és
 d
el
 e
mb
ar
az
o 
mu
ch
as
 d
e 
la
s 
Ad
ol
es
ce
nt
es
?
• 
Ab
an
do
no
 de
 lo
s h
ijos
 al
 na
ce
r
• 
Ab
an
do
no
 es
co
lar
• 
Ing
res
as
 al
 m
erc
ad
o l
ab
ora
l g
en
era
lme
nte
 en
 co
nte
xto
 de
 ex
plo
tac
ión
• 
Qu
ed
an
 in
me
rsa
s e
n c
on
tex
tos
 de
 vi
ole
nc
ias
• 
Pr
ese
nta
 de
sn
utr
ició
n e
n d
ive
rso
s g
rad
os
• 
40
% 
qu
eda
n c
om
o m
ad
res
 so
lter
as
¿C
óm
o 
co
mb
at
o 
a 
es
te
 f
an
ta
sm
a?
• 
De
nu
nc
iar
 po
r e
l in
cu
mp
lim
ien
to 
de
l m
arc
o l
ega
l d
e p
rot
ec
ció
n h
ac
ia 
la 
 
 ni
ñez
 y 
ad
ole
sc
en
cia
• 
Re
co
no
ce
r s
oc
ialm
ent
e e
ste
 pr
ob
lem
a 
• 
Fa
cili
tar
 el 
ac
ce
so
 a 
la 
ed
uc
ac
ión
 e 
inf
orm
ac
ión
 so
bre
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y  
 
Re
pro
du
cti
va
• 
Inv
est
iga
r s
ob
re 
ca
so
s e
n l
a c
om
un
ida
d y
 re
du
cir
 el 
est
igm
a y
  
 
 
dis
cri
min
ac
ión
.
¿Q
ué
 e
s 
un
a 
ru
ta
 d
e 
de
nu
nc
ia
 ?
Se
gún
 la
 R
ea
l A
ca
de
mia
 Es
pa
ño
la 
RA
E, 
un
a d
en
un
cia
 “E
s d
ar 
no
tic
ia 
a u
na
 au
tor
ida
d c
om
pet
ent
e u
n d
elit
o o
 un
a f
alt
a”.
 Un
a 
rut
a d
e d
en
un
cia
 es
 el 
ca
min
o q
ue 
sig
ue 
la 
de
nu
nc
ia 
de
sd
e s
u i
nic
io, 
co
n c
ad
a p
as
o q
ue 
sig
ue 
ha
sta
 cu
lmi
na
r c
on
 la
 de
nu
nc
ia. 
A 
co
nti
nu
ac
ión
 te
 pr
ese
nta
mo
s d
os
 ví
as
  c
rea
da
s p
or 
el O
bse
rva
tor
io 
en
 Sa
lud
 R
ep
rod
uct
iva
 O
SA
R,
 La
 Se
cre
tar
ia 
en
 co
ntr
a 
de
 la
 V
iole
nc
ia 
Se
xu
al, 
Ex
plo
tac
ión
 y 
tra
ta 
de
 P
ers
on
as
 SV
ET
 y 
los
 di
ver
so
s m
inis
ter
ios
, c
on
 la
s q
ue 
se 
pue
de
 ab
ord
ar 
el 
em
ba
raz
o e
n n
iña
s m
en
ore
s d
e 1
4 
añ
os
, e
s i
mp
ort
an
te 
qu
e t
u c
om
un
ida
d y
 tu
 se
pa
n q
ue 
las
 au
tor
ida
de
s p
rot
eg
en
 a 
las
 ni
ña
s y
 
pue
da
n a
cu
dir
 a 
ella
s, 
en
 ca
so
 de
 cu
alq
uie
r a
bus
o, 
fís
ico
, v
erb
al, 
sex
ua
l o
 ps
ico
lóg
ico
 po
r p
art
e d
e o
tra
 pe
rso
na
. 
1. 
Me
no
r d
e 1
4 
añ
os
 em
ba
raz
ad
a o
 co
n u
n n
iño
.
2. 
Ac
ud
e d
ire
cta
me
nte
 a 
un
 se
rvi
cio
 de
 sa
lud
3.
 
Se
 ha
ce
 de
l c
on
oc
imi
ent
o a
 la
 P
roc
ura
do
ría
 G
en
era
l   
 
 
de
 la
 Na
ció
n (
PG
N)
4.
 
La
 P
GN
 de
nu
nc
ia 
an
te 
el ó
rga
no
 ju
ris
dic
cio
na
l y
  
 
pro
ce
de
 leg
alm
ent
e
5. 
Se
 in
for
ma
 a 
la 
Se
cre
tar
ía 
co
ntr
a l
a V
iole
nc
ia 
 
 
Se
xu
al, 
Ex
plo
tac
ión
 y 
tra
ta 
de
 pe
rso
na
s. 
SV
ET
6. 
Se
 re
aliz
a e
l p
roc
eso
 in
ter
no
 en
 SV
ET
7. 
Se
 de
riv
a h
ac
ia 
el M
inis
ter
io 
de
 D
esa
rro
llo 
So
cia
l  
 
pa
ra 
qu
e t
en
ga
 ac
ce
so
 a 
los
 pr
og
ram
as
  
 
 
imp
lem
ent
ad
os
 y 
al 
Mi
nis
ter
io 
de
 Ed
uc
ac
ión
 pa
ra 
 
 
qu
e la
 m
en
or 
co
nti
nú
e s
us 
est
ud
ios
.
1. 
Me
no
r d
e 1
4 
añ
os
 em
ba
raz
ad
a o
 co
n u
n n
iño
.
2. 
Es
 id
ent
ific
ad
a e
n l
a e
sc
uel
a, 
igle
sia
 o 
co
mu
nid
ad
.
3.
 
Se
 ha
ce
 de
l c
on
oc
imi
ent
o a
 la
 P
roc
ura
do
ría
 G
en
era
l  
 
de
 la
 Na
ció
n (
PG
N)
4.
 
La
 P
GN
 de
nu
nc
ia 
an
te 
el ó
rga
no
 ju
ris
dic
cio
na
L  
y  
 
 
pro
ce
de
 leg
alm
ent
e
5. 
Se
 in
for
ma
 a 
la 
Se
cre
tar
ía 
co
ntr
a l
a V
iole
nc
ia 
Se
xu
al, 
 
 
Ex
plo
tac
ión
 y 
tra
ta 
de
 pe
rso
na
s. 
SV
ET
6. 
Se
 re
fie
re 
al 
ce
ntr
o d
e s
alu
d u
 H
os
pita
l
7. 
Se
 de
riv
a h
ac
ia 
el M
inis
ter
io 
de
 D
esa
rro
llo 
So
cia
l pa
ra 
 
 
qu
e t
en
ga
 ac
ce
so
 a 
los
 pr
og
ram
as
 im
ple
me
nta
do
s y
 al
  
 
Mi
nis
ter
io 
de
 Ed
uc
ac
ión
 pa
ra 
qu
e la
 m
en
or 
co
nti
nú
e  
 
sus
 es
tud
io. 
La
 V
iole
nc
ia 
Se
xu
al 
es 
el a
cto
 de
 fo
rza
r o
  
 
co
ac
cio
na
r a
 un
a p
ers
on
a l
pa
ra 
qu
e r
ea
lice
 al
gún
 tip
o  
 
de
 ac
to 
sex
ua
l
RU
TA
 A
RU
TA
 B
OS
AR
  (o
bse
rva
tor
io 
de
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y R
ep
rod
uct
iva
) G
uat
em
ala
¿C
óm
o s
e s
i m
i pa
rej
a e
s V
iol
en
ta?
• 
Tie
ne
 dif
icu
ltad
 pa
ra 
esc
uc
ha
rm
e
• 
Me
 pi
de
 y 
ob
liga
 a 
rea
liza
r c
os
as
 co
n l
as
 qu
e n
o e
sto
y d
e a
cu
erd
o.
• 
Pie
ns
a e
n s
u b
ien
est
ar 
an
tes
 qu
e e
n e
l m
ío
• 
Me
 ag
red
e v
erb
al 
o f
ísic
am
ent
e
• 
No
 re
co
no
ce
 m
is d
ere
ch
os
Qu
é p
ued
o h
ac
er 
pa
ra
 P
rev
en
ir l
a V
iole
nc
ia 
Se
xu
al?
• 
Se
r u
na
 pe
rso
na
 in
de
pe
nd
ien
te
• 
Ev
ita
r d
ep
en
de
r e
co
nó
mic
am
ent
e d
e m
i pa
rej
a
• 
Ten
er 
fue
rza
 de
 vo
lun
tad
• 
Se
r a
ser
tiv
o e
n m
i c
om
un
ica
ció
n
• 
No
 de
jar
 qu
e m
e f
alt
en
 el 
res
pet
o e
n n
ing
ún
 m
om
ent
o, 
ni 
siq
uie
ra 
bro
me
an
do
.
¿Q
ué 
so
n l
os
 Es
pa
cio
s a
mig
ab
les
?
Es
 un
 es
pa
cio
 pe
rso
na
liza
do
 pa
ra 
cu
alq
uie
r  
ad
ole
sc
ent
e y
 jo
ven
 qu
e d
ese
e i
nfo
rm
ac
ión
 in
teg
ral
 en
 Se
xu
alid
ad
, s
in 
est
igm
as
 o 
dis
cri
min
ac
ión
. E
n e
ste
 es
pa
cio
 de
ntr
o d
el C
ent
ro 
de
 Sa
lud
, ti
en
en
 la
 ob
liga
ció
n d
e d
arn
os
 pr
ueb
as
 de
 V
IH
, e
mb
ara
zo
s y
 
mé
tod
os
 an
tic
on
ce
pti
vo
s, 
gra
tui
tam
ent
e, 
y o
rie
ntá
nd
on
os
 a 
su 
uso
 co
rre
cto
. Ta
mb
ién
 de
ben
 de
 co
nta
r c
on
 el 
kit
 de
 
em
erg
en
cia
, q
ue 
es 
el q
ue 
se 
su
min
ist
ra 
en
 ca
so
 de
 un
a v
iola
ció
n s
exu
al 
pa
ra 
pre
ven
ir u
n e
mb
ara
zo
 e 
ITS
 o 
VIH
Ca
pít
ulo
 III
: L
os
 fa
nta
sm
as
 de
 la
 A
do
les
ce
nc
ia 
y J
uve
ntu
d
Rie
sg
os
 y 
Vu
lne
rab
ilid
ad
 (T
ota
l 3
hrs
)
50
min
 
Em
ba
raz
os
 
Ad
ole
sc
en
tes
 
Re
fle
xio
na
r 
y 
rea
liza
r 
un
 
inv
en
tar
io 
ac
erc
a 
de
l 
co
nte
xto
 d
e 
Em
ba
raz
os
 
Ad
ole
sc
en
tes
 d
en
tro
 d
e 
la 
co
mu
nid
ad
, c
au
sa
s 
y 
co
ns
ec
uen
cia
s.
 
Ca
rte
ler
a 
de
 
cin
e 
 
30
 ho
jas
 de
 pa
pe
l bo
nd
 
30
 la
pic
ero
s
 
50
min
 
Ab
us
os
 S
ex
ua
les
 y
 
Vio
lac
ion
es
 
Co
mp
ren
de
r 
la 
imp
ort
an
cia
 
de
 
la 
ate
nc
ión
 
inm
ed
iat
a 
uti
liza
nd
o 
rut
as
 
de
 
de
nu
nc
ia 
y 
los
 f
ac
tor
es
 
de
 pr
ote
cc
ión
 
Cu
én
tan
os
 
un
 cu
en
to
 
Cu
en
to 
“La
 C
ap
eru
cit
a R
oja
”
 
3 
ma
rca
do
res
 pe
rm
an
en
tes
 
 
 3
 P
ap
eló
gra
fo
 
3 
co
pia
s d
e f
ac
tor
es
 de
 rie
sg
o 
 
40
min
 
Es
tig
ma
 
y 
dis
cri
min
ac
ión
 
ha
cia
 
la 
Div
ers
ida
d S
ex
ua
l
 
Ge
ne
rar
 em
pa
tía
 y 
se
ns
ibil
iza
ció
n h
ac
ia 
las
 
sit
ua
cio
ne
s 
qu
e 
en
fre
nta
n l
as
 pe
rso
na
s d
e 
la 
div
ers
ida
d s
ex
ua
l
 
Me
 po
ng
o e
n 
tus
 za
pa
tos
 
 
4 
pa
pe
lito
s 
 
40
min
 
Ac
ce
so
 a 
se
rvi
cio
s 
de
 sa
lud
 
 
Ide
nti
fic
ar 
los
 
dis
tin
tos
 
pre
sta
do
res
 
de
 
sa
lud
 
púb
lica
 
en
 
se
xu
alid
ad
 
qu
e 
ha
y 
ce
rca
 
de
 
la 
co
mu
nid
ad
 
Es
pa
cio
s 
Am
iga
ble
s  
 
3 
Pa
pe
lóg
ra
fos
  
2 
ca
jita
s d
e c
ray
on
es
 
2 
ma
rca
do
res
 
 
un
a c
ari
ta 
tri
ste
 y 
un
a a
leg
re
 
 
TIE
MP
O
TE
MA
OB
JE
TIV
O
AC
TIV
IDA
DE
S
MA
TE
RI
AL
ES
01
. C
ar
tel
era
 de
 C
ine
Ob
jet
ivo
: R
efl
ex
ion
ar 
y r
ea
liza
r u
n i
nve
nta
rio
 ac
erc
a d
el c
on
tex
to 
de
 Em
ba
raz
os
 A
do
les
ce
nte
s d
ent
ro 
de
 la
 co
mu
nid
ad
, c
au
sa
s 
y c
on
sec
uen
cia
s.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
 
Tie
mp
o: 
25
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
30
 H
oja
s d
e p
ap
el b
on
d
• 
30
 Lá
pic
es 
/ l
ap
ice
ros
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
• 
Re
aliz
a u
n c
írc
ulo
 co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
,  p
ide
 qu
e c
ier
ren
 lo
s o
jos
 y 
pie
ns
en
 ac
erc
a d
e lo
s e
mb
ara
zo
s a
do
les
ce
nte
s. 
 
 
Se
 re
aliz
a u
na
 pe
qu
eñ
a i
nd
uc
ció
n p
ara
 im
ag
ine
n c
om
o s
i fu
era
n e
n c
as
o d
e u
na
 m
uje
r: l
a a
do
les
ce
nte
 qu
e e
stá
   
 
 
em
ba
raz
ad
a, 
o e
n h
om
bre
s: 
qu
e s
u p
are
ja 
est
á e
mb
ara
za
da
 ¿
Dó
nd
e s
uc
ed
ió?
 ¿
Có
mo
 se
 en
ter
aro
n?
 ¿
Qu
é f
ue 
lo 
qu
e  
 
 
pa
so
? 
¿Q
ué 
fue
 lo
 qu
e h
icie
ron
? 
¿Q
ué 
ha
 pa
sa
do
 ha
sta
 el 
mo
me
nto
? 
¿C
óm
o r
ea
cc
ion
aro
n t
us 
pa
dre
s?
 ¿
Qu
é c
am
bio
s  
 
de
bes
 ha
ce
r e
n t
u v
ida
 ah
ora
 qu
e v
as
 a 
ser
 pa
dre
/m
ad
re?
• 
An
tes
 de
 ab
rir
 lo
s o
jos
, s
olic
ita 
qu
e p
ien
sen
 en
 un
 tít
ulo
 pa
ra 
el c
as
o, 
co
mo
 si
 fu
ese
 el 
títu
lo 
de
 un
a p
elíc
ula
 o 
de
 un
 lib
ro,
  
 
qu
e  
rep
res
ent
e e
l c
as
o d
e E
mb
ara
zo
 A
do
les
ce
nte
 qu
e h
an
 pe
ns
ad
o y
 qu
e s
ea
 im
pa
cta
nte
 y 
llam
ati
vo
.
• 
Pid
e q
ue 
ab
ran
 su
s o
jos
 y 
sin
 de
sha
ce
r e
l c
írc
ulo
 de
 pa
rtic
ipa
nte
s, 
se 
les
 pi
de
 a 
6 
vo
lun
tar
ios
 qu
e d
iga
n e
l tí
tul
o q
ue 
 
 
 
pe
ns
aro
n e
n v
oz
 al
ta 
y s
e le
s u
bic
a a
l fr
ent
e d
el r
est
o d
el g
rup
o.
• 
Di 
a l
os
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue 
tie
ne
n q
ue 
ele
gir
 un
o d
e lo
s 6
 tít
ulo
s q
ue 
esc
uc
ha
ron
 (c
ad
a u
no
 de
 es
tos
 6
 re
pre
sen
ta 
un
a s
ala
  
 
de
 ci
ne
), e
l q
ue 
má
s l
lam
o s
u a
ten
ció
n, 
so
lo 
pue
de
n h
ab
er 
5 
pa
rtic
ipa
nte
s c
on
 ca
da
 un
o d
e lo
s 6
 vo
lun
tar
ios
 qu
e d
ijer
on
 el 
 
 
titu
lo 
de
 su
 sit
ua
ció
n.
• 
Du
ran
te 
5 
min
uto
s l
os
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue 
co
mp
art
ier
on
 el 
títu
lo 
na
rra
ran
 la
 his
tor
ia 
qu
e h
an
 pe
ns
ad
o a
 lo
s d
em
ás
  
 
 
esp
ect
ad
ore
s d
e la
 sa
la 
de
 ci
ne
.
• 
Al 
fin
aliz
ar,
 en
 ot
ros
 10
 m
inu
tos
 se
 les
 so
lici
ta 
a l
os
 pa
rtic
ipa
nte
s q
ue 
co
me
nte
n q
ue 
les
 ha
 lla
ma
do
 la
 at
en
ció
n d
e la
  
 
 
his
tor
ia 
y e
n q
ue 
se 
pa
rec
en
 a 
las
 his
tor
ias
 qu
e e
llos
 ha
bía
n p
en
sa
do
. 
• 
Al 
fin
aliz
ar 
sin
 de
sha
ce
r lo
s g
rup
os
 se
 les
 en
tre
ga
 un
a h
oja
 de
 pa
pe
l bo
nd
 y 
se 
les
 so
lici
ta 
qu
e r
ea
lice
n u
n i
nve
nta
rio
  
 
 
hec
ho
s q
ue 
co
nte
ng
a d
os
 pa
rte
s e
sen
cia
les
: 1. 
En
 qu
e s
e h
an
 pa
rec
ido
 la
s h
isto
ria
s. 
2. 
Cu
ál 
es 
la 
dif
ere
nc
ia 
ent
re 
las
  
 
 
his
tor
ias
.
• 
Se
 re
aliz
a n
uev
am
ent
e e
l c
írc
ulo
 co
n t
od
os
 lo
s p
art
icip
an
tes
 y 
se 
inic
ia 
la 
ref
lex
ión
.
Re
fle
xió
n, 
pr
eg
ún
tal
e a
l g
ru
po
 • 
¿P
or 
qu
é e
xis
te 
un
 pa
rec
ido
 en
tre
 la
s h
isto
ria
s d
e E
mb
ara
zo
s A
do
les
ce
nte
s?
• 
¿C
óm
o p
od
ría
n c
am
bia
r e
sta
s h
isto
ria
s, 
pa
ra 
qu
e la
 vi
da
 de
l o
 la
 ad
ole
sc
ent
e q
ue 
est
á e
sp
era
nd
o u
n b
ebé
, p
ued
a s
eg
uir
  
 
co
n u
n p
roy
ect
o d
e v
ida
?
• 
¿C
uá
les
 so
n l
as
 ca
usa
s y
  c
on
sec
uen
cia
s d
e lo
s E
mb
ara
zo
s A
do
les
ce
nte
s q
ue 
en
co
ntr
am
os
 en
 la
s h
isto
ria
s?
02
. C
ue
nta
 C
ue
nto
s
Ob
jet
ivo
: C
om
pre
nd
er 
la 
imp
ort
an
cia
 de
 la
 at
en
ció
n i
nm
ed
iata
 ut
iliz
an
do
 ru
tas
 de
 de
nu
nc
ia 
y l
os
 fa
cto
res
 de
 pr
ote
cc
ión
.
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: 5
 a 
30
 pe
rso
na
s 
 
 
 
 
Tie
mp
o: 
50
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
Cu
ent
o “
La
 C
ap
eru
cit
a R
oja
”
• 
3 
ma
rca
do
res
 pe
rm
an
ent
es 
• 
3 
Pa
pe
lóg
raf
o
• 
3 
co
pia
s d
e f
act
ore
s d
e r
ies
go
 y 
rut
as
 
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
• 
Teo
riz
ar 
en
 10
 m
inu
tos
 qu
e e
s u
n a
bus
o s
exu
al, 
y q
ue 
pue
do
 ha
ce
r e
n c
as
o d
e u
no
. 
• 
Fo
rm
a g
rup
os
 de
 di
ez 
pe
rso
na
s
• 
De
sa
rro
llo 
de
l c
uen
ta 
cu
ent
os
 “L
a C
ap
eru
cit
a R
oja
” A
nex
o 3
, re
fle
xio
na
r a
ce
rca
 de
 lo
s a
sp
ect
os
 qu
e p
on
en
 en
 rie
sg
o  
 
a c
ap
eru
cit
a. 
Ej,
 qu
e n
o i
ba
 ac
om
pa
ña
da
 de
 un
 ad
ulto
.
• 
Se
 les
 en
tre
ga
 un
 pa
pe
log
raf
o p
ara
 qu
e c
ree
n u
n n
uev
o c
uen
to 
qu
e i
nc
luy
a a
lgu
no
s d
e lo
s f
act
ore
s d
e p
rot
ec
ció
n y
 la
s  
 
rut
as
 de
 de
nu
nc
ia 
(da
r u
na
 co
pia
 po
r g
rup
o d
e e
sto
), A
NE
XO
 4
 en
 el 
ca
so
 de
 ab
uso
s s
exu
ale
s y
 vi
ola
cio
ne
s
• 
Ca
da
 gr
up
o p
res
ent
a s
u c
uen
ta 
cu
ent
os
. 
03
. P
on
te 
en
 m
is 
za
pa
tos
:
Ob
jet
ivo
: G
en
era
r e
mp
atí
a y
 se
ns
ibil
iza
ció
n h
ac
ia 
las
 sit
ua
cio
ne
s q
ue 
en
fre
nta
n l
as
 pe
rso
na
s d
e la
 di
ver
sid
ad
 se
xu
al
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: d
e 1
0 
a 3
0 
 
 
Tie
mp
o: 
30
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
4 
pa
pe
lito
s c
on
 sit
ua
cio
ne
s
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
Re
tom
a l
a t
eo
ría
 de
 di
ver
sid
ad
 Se
xu
al 
en
 el 
Ca
p. 
1 e
n u
n m
áx
imo
 de
 10
 m
in
2. 
Po
r m
ed
io 
de
 un
a a
cti
vid
ad
 vit
aliz
ad
ora
 di
vid
e a
l g
rup
o e
n 4
, e
sto
s g
rup
os
 es
co
ge
n a
 un
 re
pre
sen
tat
e q
ue 
va 
a p
as
ar 
a  
 
rec
og
er 
un
 pa
pe
lito
 al
 az
ar,
 co
n u
na
 sit
ua
ció
n
3.
 
La
s 4
 sit
ua
cio
ne
s s
on
: 1. 
So
y t
ran
sex
ua
l 2
. M
e e
sto
y d
an
do
 cu
ent
a d
e q
ue 
me
 gu
sta
n p
ers
on
as
 de
 m
i m
ism
o s
exo
 3
. M
i  
 
pa
rej
a q
uer
em
os
 ad
op
tar
 un
 be
be 
4.
 En
 la
 es
cu
ela
 sa
ben
 qu
e m
e s
oy
 les
bia
na
 
4.
 
El 
fac
ilita
do
r d
ebe
 in
dic
ar 
los
 si
gu
ien
tes
 as
pe
cto
s: 
la 
dra
ma
tiz
ac
ión
 de
be 
ten
er 
do
s m
om
ent
os
 
El 
pri
me
ro 
ne
ga
tiv
o C
OM
O 
NO
 D
EB
ER
IA 
DE
 SE
R,
 en
 do
nd
e s
e r
efl
eja
 co
mo
 lo
 tr
ata
 la
 co
mu
nid
ad
, lo
s c
ent
ros
 de
  
 
 
ate
nc
ión
 pú
blic
os
 co
mo
 ce
ntr
os
 de
 sa
lud
, la
 fa
mil
ia 
y s
u c
írc
ulo
 so
cia
l. R
efl
eja
r c
om
o s
e s
ien
te 
la 
pe
rso
na
.
 
El 
seg
un
do
 es
 po
sit
ivo
 CO
MO
 D
EB
ER
IA 
SE
R 
res
pet
an
do
 y 
ga
ran
tiz
an
do
 lo
s d
ere
ch
os
. 
04
. E
sp
ac
ios
 am
iga
ble
s
Ob
jet
ivo
: Id
ent
ific
ar 
los
 di
sti
nto
s p
res
tad
ore
s d
e s
alu
d p
úbl
ica
 en
 Se
xu
alid
ad
 qu
e h
ay
 ce
rca
 de
 la
 co
mu
nid
ad
 
Ta
ma
ño
 de
 G
ru
po
: d
e 1
0 
a 3
0 
 
 
Tie
mp
o: 
30
 m
in.
M
ate
ria
les
: 
• 
3 
Pa
pe
lóg
raf
os
 
• 
2 
ca
jita
s d
e c
ray
on
es
• 
2 
ma
rca
do
res
 
• 
un
a c
ari
ta 
tris
te 
y u
na
 al
eg
re
De
sa
rro
llo
 de
 la
 A
cti
vid
ad
:
1. 
De
fin
ir q
ue 
so
n l
os
 es
pa
cio
s a
mig
ab
les
. 
2. 
Se
nta
r a
l g
rup
o e
n u
n c
írc
ulo
, u
n f
ac
ilita
do
r a
l c
ent
ro 
co
n u
n p
ap
elo
gra
fo 
dir
ige
 la
 ac
tiv
ida
d
3.
 
De
sp
ués
 de
 ca
da
 pr
eg
un
ta,
 da
r u
n t
iem
po
 pa
ra 
qu
e lo
s j
óv
en
es 
pa
rtic
ipe
n y
 se
 ha
ga
 un
a l
luv
ia 
de
 id
ea
s.
• 
¿f
un
cio
na
 un
  s
erv
icio
 am
iga
ble
 en
 la
 co
mu
nid
ad
? 
Si 
la 
res
pue
sta
 es
 Si
, re
sp
on
de
r, ¿
Có
mo
 es
 la
 at
en
ció
n e
n e
l lu
ga
r y
 a 
 
 
qu
e s
e d
ed
ica
?
• 
¿h
ay
 al
gu
na
 ot
ros
 lug
are
s e
n l
a c
om
un
ida
d q
ue 
bri
nd
e i
nfo
rm
ac
ión
 en
 sa
lud
 se
xu
al, 
ya
 se
a d
el g
ob
ier
no
, u
na
 O
NG
, o
 un
a  
 
ins
titu
ció
n?
4.
 
En
 ot
ro 
pa
pe
log
raf
o d
ivid
ido
 en
 do
s, 
co
n u
na
 ca
rita
 tr
iste
 y 
un
a a
leg
re,
 re
aliz
ar 
las
 si
g. 
pre
gu
nta
s
• 
¿Q
ué 
ca
rac
ter
íst
ica
s t
en
drí
a q
ue 
ten
er 
un
 ce
ntr
o d
e S
alu
d ó
pti
mo
, y
 es
pe
cia
liza
do
 pa
ra 
la 
juv
ent
ud
? 
(de
l la
do
 de
 la
 ca
rita
  
 
ale
gre
)
• 
¿Q
ué 
co
sa
s n
o d
ebe
 de
 te
ne
r u
n S
erv
icio
 am
iga
ble
? 
(de
l la
do
 de
 la
 ca
rita
 tr
iste
)
AN
EX
OS
An
ex
o 
1Ac
tiv
ida
d: 
Tú
 es
co
ges
,  t
en
em
os
 op
cio
ne
s 
Ta
mb
ién
 se
 le 
co
no
ce
 co
mo
 co
nd
ón
; s
on
 
rec
ub
rim
ien
tos
 de
lga
do
s d
e c
au
ch
o, 
vin
ilo 
o p
rod
uct
os
 
na
tur
ale
s q
ue 
se 
co
loc
an
 so
bre
 el 
pe
ne
 er
ect
o. 
Ta
mb
ièn
 
ex
iste
 un
 co
nd
ón
 fe
me
nin
o, 
qu
e n
o e
s d
e u
so
 fr
ec
uen
te 
en
 nu
est
ro 
pa
ís, 
y c
um
ple
 la
 m
ism
a f
un
ció
n q
ue 
el 
co
nd
ón
 pa
ra 
un
 ho
mb
re 
La
 ve
nta
ja 
de
 es
te 
mé
tod
o e
s q
ue 
no
 so
lam
ent
e p
rev
ien
e 
em
ba
raz
os
, s
ino
 qu
e p
rot
eg
e 
co
ntr
a l
a t
ran
sm
isió
n d
e I
TS
 y 
VIH
.
Pr
es
er
va
tiv
o
Es
 un
a c
irc
un
fer
en
cia
 de
 go
ma
 co
n a
ro 
ext
eri
or 
de
 
go
ma
 qu
e s
e s
itú
a e
n e
l c
uel
lo 
de
l út
ero
 ce
rra
nd
o e
l 
pa
so
 a 
los
 es
pe
rm
ato
zo
ide
s. 
Un
a v
ari
ed
ad
 m
ás
 pe
qu
eñ
a 
de
 és
te 
es 
el c
ap
uc
hó
n c
erv
ica
l
So
lam
ent
e s
e p
ued
e c
on
seg
uir
 
co
n u
na
 re
cet
a d
ad
a p
or 
un
 
gin
ec
ólo
go
, y
a q
ue 
las
 m
ed
ida
s 
de
 la
 va
gin
a d
e c
ad
a m
uje
r 
va
ría
n y
 ne
ce
sit
an
 un
 di
afr
ag
ma
 
de
 dif
ere
nte
 ta
ma
ño
.
DIA
FR
AG
MA
Es
 ad
min
ist
rad
a v
ía 
ora
l. In
hib
en
 la
 ov
ula
ció
n 
inc
on
sis
ten
tem
ent
e e
n a
pro
xim
ad
am
ent
e u
n 5
0%
 de
 
los
 ci
clo
s m
en
str
ua
les
 y 
est
án
 ba
sa
do
s p
rin
cip
alm
ent
e 
en
 su
 ca
pa
cid
ad
 de
 ha
ce
r m
ás
 gr
ues
o e
 im
pe
net
rab
le e
l 
mo
co
 ce
rvi
ca
l, r
ed
uc
ien
do
 la
 po
sib
ilid
ad
 de
 pe
net
rac
ión
 
po
r u
n e
sp
erm
ato
zo
ide
.
Tie
ne
 99
% 
de
 ef
ect
ivid
ad
. S
in 
em
ba
rgo
, d
ep
en
de
 de
 la
 
res
po
ns
ab
ilid
ad
 de
 la
 pe
rso
na
 de
 
ad
her
irs
e a
 la
s i
nd
ica
cio
ne
s d
el 
me
dic
am
ent
o.
PíL
DO
RA
S 
AN
TIC
ON
CE
PT
IV
AS
Mé
tod
o d
e la
rga
 du
rac
ión
 qu
e s
e i
ny
ect
a e
n a
lgú
n 
mú
sc
ulo
.
De
be 
de
 ap
lica
rse
 
esp
ec
ífic
am
ent
e e
n e
l d
ía 
de
 
inic
io 
de
l p
eri
od
o, 
de
 lo
 co
ntr
ari
o 
no
 es
 fu
nc
ion
al.
Mé
to
do
 H
or
mo
na
l
Iny
ec
ta
bl
e
Es
 de
lga
do
 y 
ca
da
 qu
ien
 el
ige
 do
nd
e c
olo
cá
rse
lo. 
La
 
pa
rte
 ad
hes
iva
 co
nti
en
e p
rin
cip
ios
 ac
tiv
os
 qu
e s
e 
libe
ran
 de
 fo
rm
a c
on
tin
ua
 a 
tra
vé
s d
el 
tor
ren
te 
cir
cu
lat
ori
o.
Se
 pu
ed
e r
ea
liza
r t
od
o t
ipo
 de
 
ac
tiv
ida
de
s i
nc
lus
o u
tili
za
rlo
 ba
jo 
el 
ag
ua
. 
No
 se
 de
be
 ni
 pu
ed
e u
tili
za
r 
cu
an
do
 in
icie
 el
 pe
rio
do
 de
 
em
ba
raz
o,.
Pa
rc
he
 
An
tic
on
ce
pt
iv
o
lmp
la
nt
e 
Ho
rm
on
al
Se
 en
cu
ent
ra 
co
mp
ues
to 
po
r u
na
 va
rilla
 de
l ta
ma
ño
 
de
 un
a c
eri
lla 
qu
e s
e c
olo
ca
 ba
jo 
la 
pie
l d
el b
raz
o d
e 
la 
mu
jer
, d
a p
rot
ec
ció
n a
nti
co
nc
ept
iva
 en
tre
 3
 y 
5 
añ
os
No
 ha
y c
on
tra
ind
ica
cio
ne
s 
du
ran
te 
la 
lac
tan
cia
.
Pr
ev
ien
e o
 ay
uda
 a 
co
rre
gir
 la
 
an
em
ia 
de
bid
o a
 la
 am
en
orr
ea
An
ex
o 
L1
Ca
pít
ulo
 II:
 M
e i
nfo
rm
o, 
lue
go
 de
cid
o. 
Ac
tiv
ida
d “
El 
mu
ral
 de
 lo
s d
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s.
• 
Re
co
rta
 la
 ho
ja 
y r
epa
rte
 a 
ca
da
 gr
up
o d
os
 sit
ua
cio
ne
s. 
  C
ad
a g
rup
o d
ebe
 di
bu
jar
 en
 un
a h
oja
, la
s  
 
 
sit
ua
cio
ne
s q
ue 
rep
res
ent
a e
l te
xto
 y 
pe
ga
r a
 la
 pa
r d
e lo
s d
ibu
jos
 aq
uel
los
 de
rec
ho
s q
ue 
se 
cu
mp
len
 y 
  
 
aq
uel
los
 qu
e n
o.
Im
á
g
e
n
e
s
 q
u
e
 t
ie
n
e
n
 q
u
e
 r
e
a
li
za
r 
p
o
r 
G
ru
p
o
s
  
S
e
 c
u
m
p
le
n
 
N
o
 s
e
 c
u
m
p
le
n
  
Un
a m
ad
re 
en
 br
azo
s c
on
 un
 re
cié
n 
na
cid
o
 
Un
a m
ad
re 
llo
ran
do
 en
 b
raz
os 
con
 
un
 be
be
 m
ue
rto
.
 
Ma
trim
on
io 
Ga
y fe
liz
 
Pa
rej
a 
Ga
y 
llo
ran
do
, p
or 
no
 te
ne
r 
de
rec
ho
s e
xp
res
ars
e l
ibr
em
en
te 
en
 
la 
soc
ied
ad
 
Mé
tod
os 
an
tico
nce
pti
vo
s 
en
 
el 
cen
tro
 de
 Sa
lud
 gr
ati
s
 
Pro
hib
ició
n 
de
 
mé
tod
os 
an
tico
nce
pti
vo
s
 
Un
a 
mu
jer
 co
n 
mi
nif
ald
a 
y 
esc
ote
 
en
 
un
 
bu
s, 
con
 
lib
ert
ad
 
y 
tra
nq
uil
ida
d
 
Vio
lac
ión
 
Ad
ole
sce
nte
s e
stu
dia
nd
o
 
Ad
ole
sce
nte
 
em
ba
raz
ad
a, 
sin
 
acc
eso
 a e
du
cac
ión
 
Pa
rej
a H
ete
ros
exu
al 
fel
iz
 
Ho
mb
re 
qu
e 
pe
ga
 a
 m
uje
r, 
po
r 
ob
lig
arl
a 
a 
ten
er 
rel
aci
on
es 
sex
og
en
ita
les
 
An
ex
o 
LL1
Cu
én
tam
e u
n c
uen
to,
 “la
 ca
pe
ruc
ita 
Ro
ja”
An
tes
 de
 pa
rtir
, la
 m
ad
re 
le d
ijo 
qu
e ll
eva
se 
mu
ch
o c
uid
ad
o p
or 
el b
os
qu
e y
a q
ue 
se 
en
co
ntr
ab
a e
l lo
bo
 fe
roz
. U
n 
rat
o d
esp
ués
 de
 es
tar
 ca
min
an
do
, C
ap
eru
cit
a s
e e
nc
on
tró
 co
n e
l lo
bo
 qu
e le
 pr
eg
un
tó 
dó
nd
e i
ba
. C
ap
eru
cit
a l
e 
dijo
 qu
e i
ba
 a 
llev
ar 
la 
ce
sta
 a 
ca
sa
 de
 su
 ab
uel
a. 
En
 es
e m
om
ent
o, 
el l
ob
o l
e r
etó
 a 
ha
ce
r u
na
 ca
rre
ra 
po
r d
os
 
ca
min
os
 di
sti
nto
s. 
El 
co
ge
ría
 el 
ca
min
o m
ás
 la
rgo
 y 
le d
eja
ría
 a 
ella
 el 
má
s c
ort
o p
ara
 da
rle
 ve
nta
ja. 
Ca
pe
ruc
ita 
ac
ept
ó y
 co
me
nz
ó l
a c
arr
era
. A
nte
s d
e q
ue 
Ca
pe
ruc
ita 
lleg
as
e a
 la
 ca
sa
 de
 la
 ab
uel
ita,
 el 
lob
o y
a 
ha
bía
 lle
ga
do
 y 
se 
ha
bía
 co
mid
o a
l a
bu
elit
a. 
Al 
ent
rar
 ca
pe
ruc
ita 
vio
 a 
su 
ab
uel
a t
um
ba
da
 en
 la
 ca
ma
. F
ue 
ent
on
ce
s c
ua
nd
o s
e a
ce
rcó
 a 
ab
raz
arl
a y
 le 
dijo
:
 • 
Ab
uel
ita,
 qu
e o
jos
 m
ás
 gr
an
de
s t
ien
es.
• 
So
n p
ara
 ve
rte
 m
ejo
r.
• 
Ab
uel
ita,
 qu
e o
rej
as
 ta
n g
ran
de
s t
ien
es.
• 
So
n p
ara
 oí
rte
 m
ejo
r.
• 
Ab
uel
ita,
 ab
uel
ita,
 qu
e n
ari
z t
an
 gr
an
de
 tie
ne
s.
• 
Es
 pa
ra 
ole
rte
 m
ejo
r.
• 
Ab
uel
ita,
 qu
e b
oc
a t
an
 gr
an
de
 tie
ne
s…
Y 
en
 es
e m
ism
o i
nst
an
te,
 el 
lob
o s
e a
ba
lan
zó
 so
bre
 ell
a d
icie
nd
o “
¡Es
 pa
ra 
co
me
rte
 m
ejo
r!”
. P
or 
mu
ch
o q
ue 
Ca
pe
ruc
ita 
int
ent
ó e
sc
ap
ar,
 el 
lob
o s
e e
nc
on
tra
ba
 ca
da
 ve
z m
ás
 ce
rca
. 
Du
ran
te 
su 
hu
ida
 gr
ita
ba
 po
r lo
 qu
e d
os
 ca
za
do
res
 se
 ac
erc
aro
n a
 ve
r q
ué 
pa
sa
ba
 y 
le d
isp
ara
ron
. 
Se
gu
ida
me
nte
 sa
ca
ron
 a 
la 
ab
uel
ita 
de
l in
ter
ior
 de
l es
tóm
ag
o d
el l
ob
o y
 C
ap
eru
cit
a s
e d
io 
cu
ent
a d
e q
ue 
nu
nc
a 
má
s d
ebí
a d
eso
bed
ec
er 
a s
u m
ad
re.
 
An
ex
o 
LV
Cu
én
tam
e u
n c
uen
to:
 R
uta
s d
e d
en
un
cia
 y 
fac
tor
es 
de
 pr
ote
cc
ión
 
OS
AR
  (o
bse
rva
tor
io 
de
 Sa
lud
 Se
xu
al 
y R
ep
rod
uct
iva
) G
uat
em
ala
Fa
cto
res
 de
 P
rot
ec
ció
n e
n P
rev
en
ció
n d
e A
bu
so
s S
ex
ua
les
Co
mo
 pu
ed
o p
rev
en
ir…
.
• 
Co
no
zco
 m
is d
ere
ch
os
 y 
res
po
ns
ab
ilid
ad
es
• 
Po
ng
o l
imi
tes
 en
 m
is r
ela
cio
ne
s c
on
 pa
res
 y 
co
n a
du
lto
s. 
en
 pa
rtic
ula
r c
ua
nd
o s
up
on
en
 pr
es
ión
, e
ng
añ
o o
 vi
ole
nc
ia
• 
Re
co
no
zco
 la
s p
art
es 
de
 m
i c
uer
po
 
• 
Re
co
no
zco
 la
 dif
ere
nc
ia 
ent
re 
ca
ria
s a
fec
tiv
as
 de
 la
s e
rót
ica
s
• 
Se
 la
 dif
ere
nc
ia 
ent
re 
inf
orm
ac
ión
 qu
e s
e d
ebe
 de
 gu
ard
ar 
y s
ec
ret
os
 qu
e d
ebe
n d
e c
on
tar
se.
Co
mo
 pu
ed
o p
rev
en
ir e
n m
i F
am
ilia
…
• 
Pr
om
ove
r e
l d
iálo
go
 y 
la 
co
mu
nic
ac
ión
• 
Ev
ita
r e
l m
alt
rat
o i
nfa
nti
l pa
ra 
co
rre
gir
 a 
los
 m
en
ore
s.
• 
Inc
ent
iva
r a
cti
vid
ad
es 
pa
ra 
co
mp
art
ir e
xp
eri
en
cia
s v
ivid
as
 du
ran
te 
el d
ía.
• 
Ex
pre
sa
r e
l af
ect
o h
ac
ia 
los
 qu
e q
uie
ro 
• 
En
señ
ar 
la 
dif
ere
nc
ia 
ent
re 
res
pet
o y
 su
mis
ión
 
• 
Pr
om
ove
r la
 eq
uid
ad
 de
 gé
ne
ro
























Pu
ed
es
 am
pli
ar
 tu
s c
on
oc
im
ien
tos
 co
ns
ult
an
do
 la
s s
igu
ien
tes
 B
ibl
iog
raf
ías
… 
 1. 
Sit
ua
ció
n d
el P
aís
; In
for
me
 Na
cio
na
l d
e la
 En
cu
est
a M
un
dia
l C
IPD
, 2
01
3
2. 
Ed
uc
ac
ión
 pa
ra 
la 
vid
a u
n r
eto
 de
 la
s g
en
era
cio
ne
s, 
ma
nu
al 
de
 se
xu
alid
ad
, M
inis
ter
io 
de
 Sa
lud
 P
úbl
ica
, G
uat
em
ala
 2
01
0
3.
 
Ma
nu
al 
Me
tod
oló
gic
o d
e V
IH
 “J
un
tos
 sí
 po
de
mo
s”,
 C
ruz
 R
oja
 G
uat
em
alt
ec
a 2
01
4
4.
 
Ca
rtil
la 
La
tin
oa
me
ric
an
a d
e lo
s D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
  R
ep
rod
uct
ivo
s d
e lo
s y
 la
s a
do
les
ce
nte
s y
 jó
ven
es 
RE
DL
AC
, R
ed
  
 
La
tin
oa
me
ric
an
a y
 C
ari
beñ
a D
e lo
s J
óv
en
es 
po
r lo
s D
ere
ch
os
 Se
xu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s, 
20
12
5. 
Ve
rne
r M
uñ
oz
, E
du
ca
ció
n S
exu
al 
un
 D
ere
ch
o H
um
an
o, 
ed
ito
ria
l la
 pi
ed
ra 
y e
l v
ien
to,
 P
erú
 2
01
0
6. 
Pa
z J
ove
n G
uat
em
ala
, S
iste
ma
tiz
ac
ión
 de
 pr
oy
ect
o Y
o D
ec
ido
, G
uat
em
ala
 2
01
3
7. 
Jo
sé
 R
ob
ert
o L
un
a, 
Ma
ría
 H
urt
ad
o, 
Lo
 qu
e N
ad
ie V
e, 
 Es
cu
ch
a n
i H
ab
la, 
Ed
uc
ac
ión
 in
teg
ral
 en
 se
xu
alid
ad
 y 
ser
vic
ios
   
 
am
iga
ble
s p
ara
 jó
ven
es 
en
 G
uat
em
ala
. E
dit
ori
al 
Ma
gn
a T
err
a, 
20
10
8. 
Ob
ser
vat
ori
o d
e S
alu
d S
exu
al 
y R
ep
rod
uct
iva
, O
SA
R,
 R
uta
s d
e d
en
un
cia
, G
uat
em
ala
 2
01
2
9. 
OP
S/
 O
MS
 A
so
cia
ció
n M
un
dia
l d
e S
exo
log
ía. 
 P
rom
oc
ión
 de
 Sa
lud
 se
xu
al 
y R
ec
om
en
da
cio
ne
s p
ara
 la
 A
cc
ión
,   
 
 
Gu
ate
ma
la 
20
00
. 
10
. 
Mi
nis
ter
io 
de
 Sa
lud
 pr
ese
nc
ia 
de
 la
 Na
ció
n, 
De
rec
ho
s S
exu
ale
s y
 R
ep
rod
uct
ivo
s h
ac
em
os
 ca
mp
añ
a p
or 
nu
est
ros
 D
ere
ch
os
,  
 
Ar
ge
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01
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